
Директору Лицея № 9 

Малашенко И.В 
___________________________ 

(ФИО  ПОЛНОСТЬЮ      родителя  

 

Дата рождения родителя____________ 

адрес по прописке__________________ 

СНИЛС родителя___________________ 

     

 

заявление. 

 Прошу обеспечить бесплатным питанием в 2024-2025 учебном году моего(мою) 

учени____«___» класса Ф.И.О. ребенка (полностью)_____________________________________, 

______________ (дата рождения полностью,)  

(адрес по прописке)_____________________, СНИЛС ребенка_________ 

 т.к семья имеет статус ______________________________________ 

 

«___» _________ 2024 ____г.                                                 _____________/___________________/  


