                                                                      Приложение  3
                                                                      к Положению  об организации питания 
                                                                      обучающихся в муниципальных  
                                                                      общеобразовательных учреждениях
                                                                      Кумылженского муниципального 
                                                                      района Волгоградской области


Руководителю муниципального
общеобразовательного учреждения
_____________________________________________
(наименование должности руководителя
муниципального общеобразовательного учреждения)
______________________________________________
от ____________________________________________
_____________________________________________,
фамилия, имя, отчество (при наличии)
проживающего по адресу: ______________________
______________________________________________
паспортные данные: ___________________________
______________________________________________
контактный телефон: __________________________




ЗАЯВЛЕНИЕ
(родителя/законного представителя)

 Прошу Вас предоставить моему сыну (моей дочери) ________________________________
_____________________________________________________________________________,
                                фамилия, имя, отчество (при наличии), дата рождения 

обучающемуся  ___________ класса, двухразовое бесплатное горячее питание, так как мой ребенок имеет следующий статус;
                                            (нужное почеркнуть)
- обучающийся с ограниченными возможностями здоровья;

- обучающийся ребенок-инвалид;

- обучающийся ребенок – инвалид с ограниченными возможностями здоровья;

[bookmark: _GoBack]- обучающийся, посещающий группу продленного дня и являющийся ребенком из семьи граждан, призванных на военную службу по частичной мобилизации в Вооруженные Силы Российской Федерации в соответствии с Указом Президента Российской Федерации от 21 сентября 2022 г. № 647 «Об объявлении частичной мобилизации в Российской Федерации», граждан, проходящих военную службу в Вооруженных Силах Российской Федерации по контракту или находящихся на военной службе (службе) в войсках национальной гвардии Российской Федерации, в воинских формированиях и органах, указанных в пункте 6 статьи 1 Федерального закона от 31 мая 1996 г. № 61-ФЗ «Об обороне», принимающих участие в специальной военной операции и (или) выполняющих задачи по отражению вооруженного вторжения на территорию Российской Федерации , в ходе вооруженной провокации на Государственной границе Российской Федерации и территориях субъектов Российской Федерации, прилегающих к районам проведения специальной военной операции, граждан, заключивших контракт о добровольном содействии в выполнении задач, возложенных на Вооруженные Силы Российской Федерации или войска национальной гвардии Российской Федерации, и принимающих участие в специальной военной операции и (или) выполняющих задачи по отражению вооруженного вторжения на территорию Российской Федерации в ходе вооруженной провокации на Государственной границе Российской Федерации и территориях субъектов Российской Федерации, прилегающих к районам проведения специальной военной операции, а также граждан из числа, указанных в настоящем абзаце, которые погибли (умерли) при участии в специальной военной операции или выполнении задач по отражению вооружённого вторжения на территорию Российской Федерации, в ходе вооружённой провокации на Государственной границе Российской Федерации и территориях субъектов Российской Федерации, прилегающих к районам проведения специальной военной операции, либо умерли до истечения одного года со дня их увольнения с военной службы (службы), исключения из добровольческого формирования вследствие увечья (ранения, травмы, контузии) или заболевания, полученных ими при участии в специальной военной операции или выполнении задач по отражению вооружённого вторжения на территорию Российской Федерации, в ходе вооружённой провокации на Государственной границе Российской Федерации и территориях субъектов Российской Федерации, прилегающих к районам проведения специальной военной операции.

Я ____________________________________________________________________________
                                          Фамилия, имя, отчество (при наличии)
в соответствии с Федеральным законом от 27 июля 2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» даю согласие на обработку и использование муниципальной общеобразовательной организацией представленных в данном заявлении персональных данных в целях принятия решения о предоставлении моему сыну (моей дочери) меры социальной поддержки в виде двухразового бесплатного горячего питания.
    Приложение (нужное отметить):

	


             заключение медико-психолого-педагогической комиссии, подтверждающее наличие у обучающегося недостатков в физическом и и (или) психическом развитии, препятствующих получению образования без создания специальных условий;

	


         заключение медико-социальной экспертизы, подтверждающее наличие у обучающегося инвалидности;


	


  документы (сведения) подтверждающие, что семья является семьёй гражданина, призванного на военную службу по частичной мобилизации в Вооружённые Силы Российской Федерации в соответствии с Указом Президента Российской Федерации  от 21 сентября 2022 г. № 647 «Об объявлении частичной мобилизации в Российской Федерации», граждан, проходящих военную службу в Вооружённых Силах Российской Федерации по контракту или находящихся на военной службе (службе) в войсках национальной гвардии Российской Федерации, в воинских формированиях и органах, указанных в пункте 6 статьи 1 Федерального закона от 31 мая 1996 г. № 61 –ФЗ «Об обороне», принимающих участие в специальной военной операции и (или) выполняющих задачи по отражению вооружённого вторжения на территорию Российской Федерации, в ходе вооружённой провокации на Государственной границе Российской Федерации и территориях субъектов Российской Федерации, прилегающих к районам проведения специальной военной операции, граждан, заключивших контракт о добровольном содействии в выполнении задач, возложенных на Вооружённые Силы Российской Федерации или войска национальной гвардии Российской Федерации, и принимающих участие в специальной военной операции и (или) выполняющих задачи по отражении вооружённого вторжения на территорию Российской Федерации, в ходе вооружённой провокации на Государственной границе Российской Федерации и территориях субъектов Российской Федерации, прилегающих к районам проведения специальной военной операции, а также граждан, из числа, указанных в настоящем абзаце, которые погибли (умерли) при участии в специальной военной операции или выполнении задач по отражению вооружённого вторжения на территорию Российской Федерации, в ходе вооружённой провокации на Государственной границе Российской Федерации и территориях субъектов Российской Федерации, прилегающих к районам проведения специальной военной операции, либо умерли до истечения одного года со дня их увольнения с военной службы (службы), исключения из добровольческого формирования вследствие увечья (ранения, травмы, контузии) или заболевания, полученных ими при участии в специальной военной операции или выполнении задач по отражению вооружённого вторжения на территорию Российской Федерации, в ходе вооружённой провокации на Государственной границе Российской Федерации и территориях субъектов Российской Федерации, прилегающих к районам проведения специальной военной операции.
  
 

«___» ____________20____г. ________________/_______________________/
                                                   (подпись заявителя)     (расшифровка подписи)


     
         
