
Директору «МБОУ СОШ №2 г.Никольское»
Менделуцевой Л.И.

  от_______________________________________________
проживающего (ей)________________________________
_________________________________________________
паспорт: серия __________№ _______________________

  дата выдачи, кем выдан ____________________________
    ________________________________________________

   телефон__________________________________________
 

 

                                                           ЗАЯВЛЕНИЕ 

    Прошу предоставить в соответствии со ст. 4.2 областного закона от 17 ноября 2017г.                      
№ 72-оз «Социальный кодекс Ленинградской области» бесплатное питание моему (моей) 
сыну (дочери) ___________________________________________________________________,
учащемуся________класса, на период с ______________ по _______________,  

дата рождения ______________, свидетельство о рождении/паспорт: серия _____ № ________ 

место регистрации (проживания) ___________________________________________________ 

в связи с тем, что обучающийся относится к категории, имеющей право на питание, за счёт 
средств бюджета Муниципального образования Тосненского района, Ленинградской области 
(100% стоимости).           

            учащийся из категории «дети, находящиеся в трудной жизненной ситуации» 

            учащийся состоит на учёте в противотуберкулёзном диспансере 

            усыновлённый учащийся  

            дети-сироты, дети, оставшиеся без попечения родителей 

            учащийся с ограниченными возможностями здоровья 

            учащийся из неполной семьи, родители которого (один из родителей) погибли при 
выполнении служебных обязанностей в качестве военнослужащих, граждан, призванных на 
военные сборы, лиц рядового и начальствующего состава органов внутренних дел РФ, 
Государственной противопожарной службы, органов по контролю за оборотом 
наркотических средств и психотропных веществ, сотрудников учреждений и органов 
уголовно-исполнительной системы. 

            учащийся из малоимущей семьи, отвечающей критериям нуждаемости 

 

Я проинформирован образовательным учреждением, что в случае изменения 
обстоятельств, влияющих на получение бесплатного питания, обязуюсь незамедлительно 
письменно информировать  администрацию  образовательного учреждения.             

                                                                                   Подпись________________________ 

Согласен на обработку моих персональных данных и персональных данных моего 
ребенка, указанных в заявлении и представленных документах. 

Дата_________________________                                  Подпись________________________ 

 


