
Директору  
МБОУ «Школа № 92»  
 Колесниченко Ольге Андреевне 

 
_______________________________________ 

     (Ф.И.О. заявителя 
полностью) 

_______________________________________ 
     (адрес 

регистрации заявителя) 
_______________________________________ 

                                                                                              
(адрес фактического проживания заявителя) 

тел.___________________________________ 
 

 
 

ЗАЯВЛЕНИЕ. 
 

Прошу в соответствии с постановлением Администрации города Ростова-на-Дону 
от 15.12.2020  № 1289 «О внесении изменений в постановление Администрации города 
Ростова-на-Дону от 10.04.2013 № 375 «Об утверждении Порядка предоставления 
бесплатного питания обучающимся в муниципальных общеобразовательных учреждениях 
города Ростова-на-Дону» (ред. от 26.08.2020)» предоставлять выплату взамен стоимости 
горячего бесплатного двухразового  питания, т.к. мой (я) сын 
(дочь)________________________________________________________________________ 
(_____класс «___»), является обучающимся с ограниченными возможностями здоровья и 
его обучение по адаптированным основным общеобразовательным программам 
организовано школой на дому.  

Выплаты прошу производить на расчетный (лицевой) счет согласно реквизитам. 
Выписка из банка прилагается. 

 
 
«___»_________20___ г. 
 
 
                                                  ___________________                               ________________ 
                                                           (Ф.И.О. заявителя)                                      (подпись) 
 
 


