Приложение № 2 
к Положению о государственной стипендии 
Первого Президента Республики Саха (Якутия) 
«Знанием победишь» 
Форма 
Министру образования и науки 
Республики Саха (Якутия) 
Соколовой Н.А. 
от: ____________________________________ 
(Ф.И.О. родителя (законного представителя) или 
обучающегося образовательной 
организации Республики Саха (Якутия), 
или педагога образовательной 
организации Республики Саха (Якутия), 
или деятеля культуры и искусства 
проживающего(ей) по адресу: 
_______________________________________ 
тел. __________________________________ 

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу включить в реестр получателей государственной стипендии Первого Президента Республики Саха (Якутия) «Знанием победишь»
	Фамилия, имя, отчество 
получателя государственной стипендии
	

	Вид документа, серия, номер, дата 
выдачи и кем выдан документ, 
удостоверяющий личность 
	

	Дата рождения

	

	Адрес фактического проживания 
выпускника 
	

	СНИЛС

	

	ИНН 

	

	Наименование банка

	

	БИК банка

	

	Номер лицевого счета, открытого в 
кредитной организации 
	


 
Государственную стипендию прошу перечислить на счет : 
	Фамилия, имя, отчество получателя

	


 
______________________ 
[bookmark: _heading=h.n3hu38qjssg8]1 Не заполняется при условии, если получателем является сам претендент
