В МАОУ гимназию № 25
расположенной по адресу: 350020, 
г. Краснодар, ул. Рашпилевская, д. 134 
___________________________________
___________________________________
(Ф.И.О. полностью)
зарегистрированного по адресу:__________
______________________________________
______________________________________
(адрес регистрации указывается с почтовым индексом)
Паспорт______________________________
 (серия, номер)
выдан ________________________________
______________________________________
дата выдачи ___________________________
контактный телефон:_________________




Отказ 
от получения дополнительной меры социальной поддержки

Я ______________________________________________________________________________, 
(ФИО родителя (законного представителя)
являясь родителем (законным представителем) _________________________________
__________________________________________________________________________,(ФИО ребенка, класс)
[bookmark: _GoBack]обучающегося по домашней форме обучения в МАОУ гимназии № 25, отказываюсь от получения дополнительной меры социальной поддержки в виде компенсации стоимости питания ребенка, установленной решением городской Думы Краснодара от 28.01.2010 № 69 п.5 «О дополнительных мерах социальной поддержки отдельных категорий граждан».



«____» _________ 202__ г.				____________/_______________














