
                                                                                                Приложение 

К порядку предоставления мер социаль- 

                                                                                             ной поддержки отдельным категориям 

                                                                                              граждан в период получения ими обра- 

                                                                                             зования  в государственных и муници- 

                                                                                                пальных образовательных организациях 

                                                          в Камчатском крае 

 

                                                                        Директору    МБОУ «СШ № 7» 
                  (наименование образовательной 

                                               Жилкиной И.А. 
                                                                                                   организации в Камчатском крае) 

                                                                                 от ___________________________ 
           (Ф.И.О. заявителя  полностью) 

___________________________________ 

                                                               проживающего по адресу: 

______________________________ 
                                                                                               (адрес полностью, телефон) 

___________________________________ 

                                                                                 паспорт серия ______ № ________ 

                                                                               выдан _______________________ 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

        Прошу предоставить меру социальной поддержки в виде обеспечения 

бесплатным питанием _________________________________________________ 
                                                          (Ф.И.О. ребёнка) 

ученику(це) ___________ класса 
 

 

        Прилагаю следующие документы, подтверждающие право на получение 

меры социальной поддержки: 

1) _____________________________________________________________ 

2) _____________________________________________________________ 

3) _____________________________________________________________ 

4) _____________________________________________________________ 

5) _____________________________________________________________ 

6) _____________________________________________________________ 

 

Гарантирую своевременность и достоверность предъявления сведений при 

изменении основания для предоставления меры социальной поддержки. 

 

 

 

 

 

 

Дата _________________             Подпись __________________ /__________/ 


