
 

Директору  МБОУ СОШ №14 

Косовой С.Н. 
от ___________________________________, 

(ФИО заявителя) 

проживающего по 

адресу:_______________________________ 

________________________________ 
Контактные телефоны: 
____________________________ 

  

 
ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

 Прошу организовать горячее бесплатное питание моему(ей)  сыну (дочери)    
_______________________________________________________________________

(ФИО, дата рождения) 
 ученика(цы)____класса, т.к. относится к льготной категории _____________________________ 

                                                                                                                                                  (указать) 

 

Дата                                                                                                               Подпись  
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