
 

Директору государственного общеобразовательного учреждения               
Ярославской области «Лицей № 86» 
Большаковой О.В. 

                                                               от_________________________________________________________ 
                                                                                                    (ФИО родителя (законного представителя)) 
                                                               проживающего по адресу_____________________________________ 
                                                               ___________________________________________________________ 
                                                               ___________________________________________________________                                                                                                                     
                                                                                                         (паспорт, серия, номер, кем выдан) 
                                                               телефон ____________________________________________________ 
 
                                                               СНИЛС родителя__________________дата рожд. родителя_________ 
 
                                                               СНИЛС ребенка____________________дата рожд. ребенка_________                          

З А Я В Л Е Н И Е 
Прошу предоставить бесплатное горячее питание моему(ей) сыну(дочери)__________________________ 
 ___________________________________________________________обучающемуся (йся)_______класса 
на период с ____________________________________по_______________________________________, 
так как он(она) принадлежит к следующей категории учащихся:  

а) дети из малоимущих семей; 
б) дети-инвалиды; 
в) дети, находящиеся под опекой (попечительством), опекуны (попечители) которых не получают 

ежемесячную выплату на содержание ребенка, находящегося под опекой (попечительством), в соответствии со 
статьей 81 Социального кодекса Ярославской области;  

г) дети, состоящие на учёте в противотуберкулезном диспансере; 
д) дети из многодетных семей (за исключением детей из многодетных семей, имеющих статус 

малоимущих). 
Данные о родителе и ребенке, указанные в заявлении, разрешаю использовать в целях защиты и охраны прав моего 
ребенка. 
                                                                                                       «_____»__________________20_____г. 

Дата 
                                                                                                        ___________/___________________/ 
                                                                                                                                                       (подпись)                     (расшифровка) 
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