Заместителю главы администрации города 

С.И.Нечаевой 

попечителя

_________________________
Ф.И.О
проживающего(ей) по адресу: _________________________
_________________________
заявление


В связи с окончанием обучения в общеобразовательном учреждении МОУ «СОШ № ____» прошу выплатить мое___ подопечн___ _____________
_________________________________________________________________,

(Ф.И.О., дата рождения)

единовременное пособие в размере 5000 рублей и перечислить денежную компенсацию для приобретения одежды и обуви в кредитную организацию на расчётный счёт № ________________________________________________

Мы с подопеч____ предупреждены о том, что данная мера социальной поддержки предоставляется однократно. В случае если подопеч_____ продолжит обучение в образовательном учреждении, не будем повторно претендовать на получение данной меры социальной поддержки.






_____________Подпись попечителя







_____________Дата  






_____________Подпись подопечного







_____________Дата  
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