   Директору 
               ЛГ МАОУ «СОШ № 5» А.Г. Сизиковой
_______________________________________

(фамилия, имя и отчество заявителя)
______________________________________, 

проживающего по адресу_________________

_______________________________________

телефон________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу предоставить моему (ей) сыну (дочери) ________________________________________
(фамилия, имя, отчество ребенка)
____________________________________________, учащемуся (ейся)______________ класса, питание __________________________________ в 20________ - 20_______ учебном году  



(указать завтраки и обеды)

с ____________________________________ за счет средств бюджета Ханты-Мансийского 

(указать период организации  питания ребенка)

автономного округа – Югры.
Основание:________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

(указать наименование документа и его реквизиты, обеспечивающие право пользования льготой)
«01» сентября 201_ г.


_______________________________









(подпись заявителя)

С порядком организации питания в ЛГ МАОУ «СОШ № 5» ознакомлен(а)

«01» сентября 201_ г.



_______________________________









(подпись заявителя)

Классный руководитель 
_______________________
         __________________________





(Фамилия И.О.)


подпись классного руководителя 

о его информировании

_____________________________________________________________________________________________

 Директору 
               ЛГ МАОУ «СОШ № 5» А.Г. Сизиковой
_______________________________________

(фамилия, имя и отчество заявителя)
______________________________________, 

проживающего по адресу_________________

_______________________________________

телефон________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу предоставить моему (ей) сыну (дочери) ________________________________________

(фамилия, имя, отчество ребенка)
____________________________________________, учащемуся (ейся)______________ класса, питание __________________________________ в 20________ - 20_______ учебном году  



(указать завтраки и обеды)

с ____________________________________ за счет средств бюджета Ханты-Мансийского 

(указать период организации  питания ребенка)

автономного округа – Югры.

Основание:________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

(указать наименование документа и его реквизиты, обеспечивающие право пользования льготой)
«01» сентября 201_ г.


_______________________________









(подпись заявителя)

С порядком организации питания в ЛГ МАОУ «СОШ № 5» ознакомлен(а)

«01» сентября 201_ г.



_______________________________









(подпись заявителя)

Классный руководитель 
_______________________
         __________________________






(Фамилия И.О.)


подпись классного руководителя 

о его информировании

