Директору Лицея ПГНИУ
___________________________
(ФИО родителя (законного представителя)
___________________________
___________________________ несовершеннолетнего обучающегося)

Адрес проживания: 
___________________________
___________________________
Тел. _______________________
E-mail _____________________


ЗАЯВЛЕНИЕ 
О ВКЛЮЧЕНИИ В СПИСКИ НА БЕСПЛАТНОЕ ПИТАНИЕ


Прошу включить в список обучающихся Лицея ПГНИУ, получающих бесплатное питание в Университете, _____________________________________________________________ 
 (ФИО обучающегося, степень родства)
__________________________________________________________________________________ 

«____» ______________ 20____  года рождения на основании ______________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________.



«____» ______________ 20____ г.                             ____________________/ _________________






Виза директора Лицея ПГНИУ:______________________________________________________

«____» ______________ 20____ г.                             ____________________/ _Е.А Дудина


