
Директору МБОУ «СОШ №70» г. Кирова 

Зверевой И.Ю. 

от   _________________________________ 
(ФИО полностью) 

       _________________________________ 

Тел._________________________________ 

 

Заявление 

о предоставлении льготного питания 

 

Прошу предоставить льготное питание  
___________________________________________________________________________________ 

( Ф.И.О ребенка, класс) 

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________, 

 

на период с _________ по _________ в связи с тем, что: 

 является школьником, проживающим в малообеспеченной семье; 

 является школьником, проживающим в многодетной малообес-

печенной семье Кировской области; 

 Учащиеся с ограниченными возможностями здоровья по адапти-

рованным образовательным программам начального общего, ос-

новного общего и среднего общего образования.  

В случае изменения оснований для предоставления питания обязуюсь 

незамедлительно информировать администрацию образовательного учре-

ждения. 

Прилагаю документы (копии документов): 

 справку, выданную учреждение социальной защиты населения, о 

том, что заявитель является получателем ежемесячного пособия 

на ребенка о соответствии с Законом Кировской области №546-

ЗО; 

 копию удостоверения установленного образца многодетной ма-

лообеспеченной семьи кировской области, выданного учрежде-

ния социальной защиты населения; 

 копию заключения ПМПК; 

 копию СНИЛС заявителя;  

 копию СНИЛС ребенка. 

 

Дата  «____» _________20__г.              Подпись ______________________ 
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