Директору 
ГОУ РК «С(к)ШИ №11» д.Горьковская Т.А.Шараповой 
(наименование образовательной организации, фамилия, имя, отчество
 (при наличии) директора)
от ________________________________

________________________________
(фамилия, имя. отчество (при наличии) заявителя)
 ________________________________

________________________________
(указать, статус заявителя - родитель, законный представитель,
обучающий, приобретший дееспособность в полном объеме, лицо,
являющееся его представителем)

ЗАЯВЛЕНИЕ
об обеспечении питанием, одеждой, обувью, мягким и жестким инвентарем

[bookmark: _GoBack]Прошу обеспечить питанием, одеждой, обувью, мягким и жестким инвентарем (далее - питание и меры социальной поддержки) _________________________________________________________________________

____________________________«____»___________________г. рождения, обучающегося (уюся) _____ класса.
(фамилия, имя, отчество (при наличии) обучающегося, дата рождения)
К заявлению прилагаю:

1) 	;

2) 	;

3) 	;

4) 	.

С Порядком обеспечения питанием, одеждой, обувью, мягким и жестким инвентарем обучающихся с ограниченными возможностями здоровья, проживающих государственных организациях Республики Коми, осуществляющих образовательную деятельность, ознакомлен (ознакомлена).
Обязуюсь     в     течение     3      рабочих     дней      со     дня     утраты
_________________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество (при наличии) обучающегося)
статуса «лицо с ограниченными возможностями здоровья» письменно проинформировать образовательную организацию о наступлении такого обстоятельства. 
Несу полную ответственность за своевременность и достоверность предоставляемых в адрес образовательной организации сведений.
Выбираю следующий способ уведомления о принятых решениях:
1) По электронной почте:_________________________________________(указать   адрес электронной почты)

2) Почтовым отправлением по адресу: ___________________________________________________________

3) Отправкой СМС-сообщения на номер: ____________________________ (указать номер мобильного телефона)

4) иной способ уведомления: ________________________________________________________(указать какой)


«_____» ______________ 20___г.        ________________________________________________________ 
                                                        (Ф.И.О. заявителя) (подпись заявителя)


РАСПИСКА-УВЕДОМЛЕНИЕ

Заявление и документы от ___________________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество (при наличии) заявителя)

на предоставление питания и мер социальной поддержки ______________________________________________
(фамилия, имя, отчество (при наличии) обучающегося)
______________________________________________________________________________________________

принял:_____________________________________________________________________________________________
(наименование должности специалиста)


___________________                                       ____________________________                         
(подпись)                                                                                 (расшифровка подписи)                                                               
                                       
Перечень представленных документов:

	№ п/п
	Наименование документа
	Количество листов
	Оригинал/копия

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	




	Регистрационный
№
	Дата приема документа
	Подпись (фамилия, инициалы)
	Контактный номер телефона

	
	
	
	







