	
	                        Ректору ПНИПУ
                        А.А. Ташкинову
                     студента Ф.И.О._____________

___________________________  
___________________________

___________________________

гр., факультет_______________                   
                 ___________________________
                     обучаюсь на бюджетной основе
                     студенческий билет № _______
                     паспортные данные: _________
                     ___________________________
                     выдан: _____________________
                     ___________________________
                     ___________________________
                     дата рождения: ______________

                     прописан(а) по адресу: _______                       
                     ___________________________
                    № телефона _________________
           


Заявление.

Прошу выделить мне социальную поддержку в связи с тяжелым материальным положением, т.к. являюсь ________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

(получателем государственной соц. помощи, социально нуждающимся, сиротой, оставшимся без попечения родителей, ребенком-инвалидом, инвалидом с детства, инвалидом I, II, III гр., инвалидом вследствие военной травмы или заболевания, полученных в период прохождения военной службы, подвергшимся воздействию радиации вследствие катастрофы на Чернобыльской АЭС и иных радиационных катастроф, ветераном боевых действий, проходившим военную службу по контракту в Вооруженных силах РФ не менее 3-х лет, в связи с рождением ребенка, беременность 30 недель и более, членом семьи обучающегося, членом многодетной семьи, состоящим на «Д» учете, длительно и часто болеющий, оказавшимся в сложной жизненной ситуации, обстоятельства которой не могу преодолеть самостоятельно).
Документы прилагаются.  

 
Подтверждаю, что предоставленные мною сведения являются достоверными. Мне известно, что в случае предоставления мной недостоверных сведений я несу ответственность, установленную законодательством Российской Федерации.  

________________________                                       _________________________

                (дата)                                                                                                      (подпись)
