	ЗАЯВА
______________ 
	Дырэктару дзяржаўнай установы адукацыі “Сівіцкая базавая школа”
Бібік Л.І.
____________________________________________________________
якая (які) пражывае па адрасе:
____________________________________________________________ кантактны тэлефон: ______________________________ 






Прашу вызваліць мяне ад аплаты за харчаванне ва ўстанове дашкольнай адукацыі на 50% на майго сына (маю дачку) _____________________________________________,  выхаванца (выхаванку) установы адукацыі, у адпаведнасці з Пастановай Савета Міністраў Рэспублікі Беларусь ад 14 кастрычніка 2019 года № 694«Аб унясенні змяненняў і дапаўненняў у Пастанову Савета Міністраў Рэспублікі Беларусь ад 29 лютага 2008 года № 307».


________________                                                  ________________________
               (подпіс)                                                                                                                                (расшыфроўка)









