
И.о. директора 
ГБОУ СО «Полевская школа» 
__________________________ 
 
____________________________ 
(ФИО родителя (законного представителя) полностью) 

 
_________________________________ 
 
_________________________________ 

телефон 

 
 

Заявление 
 

Прошу выплатить денежную компенсацию с _____________________г. на 
обеспечение бесплатным двухразовым питанием  (завтрак, обед) в отношении моего 
ребенка ___________________________________________, обучающегося ______класса, 
осваивающего основную общеобразовательную программу на дому.  

Денежную компенсацию прошу перечислять на номер лицевого 
счета_______________________________________________, открытого в 
______________________________________________________________. 

С действующим Порядком определения размера денежной компенсации, порядком 
ее назначения и выплаты ознакомлен (а). 

В случае изменения оснований для выплаты денежной компенсации на питание 
моего ребенка (подопечного) обязуюсь письменно проинформировать руководителя 
образовательной организации в течение 5 календарных дней. 

 
Приложение: 
 
1.Копия паспорта или иного документа, удостоверяющего личность заявителя. 
2.Копия свидетельства о рождении ребенка. 
3.Копия документа, подтверждающего место пребывания (жительства) заявителя 

на территории Свердловской области. 
4.Копия заключения ПМПК. 
5.Сведения о банковских реквизитах и номере лицевого счета заявителя. 
6.Согласие на обработку персональных данных заявителя, обучающегося. 
 
 
____________________     _____________________ 
Дата                                                                          Подпись 

 


