 Директору МБОУ «СОШ № 6»Т.Н. Барматиной
______________________________________________________________________________________________________________________
(фио родителя - полностью, дата рождения)
______________________________________________________________________________________________________________________
(домашний адрес, телефон)

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу предоставить двухразовое питание моему сыну (моей дочери) (фио полностью) _______________________________________________________________________________________
ученику(це)______________ класса, дата рождения__________________________________________,
место рождения (полностью -  город рождения, район рождения, субъект рождения(автономный округ, область, край), страна рождения) ____________________________________________________
_______________________________________________________________________________________фактический адрес проживания: __________________________________________________________,

НА ПЕРИОД С ________________________________ ПО____________________________________.

так как учащийся принадлежит к льготной категории (нужное подчеркнуть):
1. учащийся из малоимущих семей
2. учащийся из многодетных семей
3. учащиеся дети-сироты и дети, оставшиеся без попечения родителей
4. учащийся с ограниченными возможностями здоровья

В случае выплаты денежной компенсации за двухразовое питание в связи с переводом ребёнка исключительно на обучение с применением дистанционных образовательных технологий денежные средства прошу переводить на лицевой счет:_____________________, в банке:___________________

К ЗАЯВЛЕНИЮ ПРИЛАГАЮ СЛЕДУЮЩИЕ КОПИИ ДОКУМЕНТОВ(НУЖНОЕ ПОДЧЕРКНУТЬ): 
1. ксерокопия паспорта одного из родителей, 
2. реквизиты банковской карты того же родителя,
3. ксерокопия свидетельства о рождении ребенка (на которого оформляется льгота),
4. ксерокопия удостоверения многодетной семьи (все заполненные страницы),
5. ксерокопия документа об опеке,
6. заключение территориальной психолого-медико-педагогической комиссии.

В СЛУЧАЕ ИЗМЕНЕНИЯ КАКИХ-ЛИБО ИЗ ПРЕДОСТАВЛЕННЫХ ДАННЫХ ОБЯЗУЮСЬ В ТЕЧЕНИИ 3-Х ДНЕЙ ПРЕДОСТАВИТЬ ОБНОВЛЕННУЮ ИНФОРМАЦИЮ АДМИНИСТРАЦИИ МБОУ "СОШ №6". 

[bookmark: _GoBack]__________    ______________/______________________________________/
(дата)                                  (подпись)                                                                   (расшифровка подписи)
Согласие родителей (законных представителей) на обработку персональных данных

Я, ________________________________________________________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество, статус законного представителя несовершеннолетнего)

___________________________________________________________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество ребенка)
Даю согласие на обработку следующих сведений, составляющих персональные данные ребенка: фамилия, имя, отчество, год, месяц, дата рождения, образовательное учреждение и его адрес, класс, номер телефона, адрес электронной почты, необходимых, в целях реализации мер по социальн6ой защите семей из числа льготной категории.Согласен на совершение оператором обработки персональных данных, указанных в данном документе, в том числе на сбор, анализ, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение персональных данных и публикацию персональных данных своего несовершеннолетнего ребёнка.Обработку персональных данных разрешаю на срок, указанный в заявлении.Подтверждаю, что с порядком отзыва согласия на обработку персональных данных в соответствии с п.5 ст.21 Федерального закона № 152-ФЗ от 27.07.2006 «О персональных данных» ознакомлен(а).Права и обязанности в области защиты персональных данных мне известны. С юридическими последствиями автоматизированной обработки персональных данных ознакомлен(а)._______________________________________________________________________________________________________________
