
И.о Директору МБОУ СОШ №179 

Черняевой Л.Н. 

от ________________________________, 

________________________________ 

________________________________ 

  

контактный телефон: ________________ _______ 

 

 

 

 

Заявление 

 

 

 

 

Я   ______________________________________________________________________,  

     
(фамилия имя отчество родителя)  

законный представитель ученика ________ класса МБОУ СОШ № 179, 

__________________________________________________________________в дни  
(фамилия имя отчество ученика)

 

посещения школы на период с «_____» _____________ 202__ года по «______» 

______________ 202__ года, отказываюсь от получения организованного горячего питания 

моим ребёнком в школьной столовой. 

 

 Обязуюсь обеспечивать ребенка питанием самостоятельно. Ответственность за 

здоровье  моего/ей _________________  беру на себя. 
          (сына, дочери) 

 

 

 

 

 

_______________  ___________________  ____________________ 
                    дата        подпись           расшифровка 

 


