
 

 

РОССИЙСКАЯ ФЕДЕРАЦИЯ 

Кемеровская область – Кузбасс 

Администрация 

Ленинск-Кузнецкого муниципального округа 

 
ПОСТАНОВЛЕНИЕ 

 

 
Об утверждении Порядка предоставления бесплатного двухразового 

питания, компенсационных выплат обучающимся с ограниченными 

возможностями здоровья муниципальных общеобразовательных 

организаций Ленинск-Кузнецкого  муниципального округа 

 
 

В целях реализации Федерального закона Российской Федерации от 

29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации»,  
Федерального закона от 06.10.2003 № 131-ФЗ «Об общих принципах 

организации местного самоуправления в Российской Федерации 

администрация Ленинск-Кузнецкого муниципального округа постановляет: 

1. Утвердить Порядок предоставления бесплатного двухразового 
питания, компенсационных выплат обучающимся с ограниченными 

возможностями здоровья муниципальных общеобразовательных 

организаций Ленинск-Кузнецкого муниципального округа согласно 
приложению. 

2. Муниципальному казенному учреждению «Централизованная 

бухгалтерия управления образования администрации Ленинск-Кузнецкого 

муниципального округа» (В.В. Харитоненко) довести настоящее 
постановление до сведения руководителей общеобразовательных 

организаций Ленинск-Кузнецкого муниципального округа. 

3. Постановление администрации Ленинск-Кузнецкого 
муниципального округа от 07.06.2022 № 508 «Об утверждении Порядка 

организации бесплатного питания детей с ограниченными возможностями 

здоровья, обучающихся в общеобразовательных организациях Ленинск-
Кузнецкого муниципального округа, реализующих образовательные 

программы начального общего, основного общего, среднего общего 

образования и детей-инвалидов, обучающихся на дому, не имеющих 
ограничений возможностей здоровья» считать утратившим силу. 
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4. Обнародовать настоящее постановление на стендах, размещенных в 

помещении администрации Ленинск-Кузнецкого муниципального округа по 

адресу: 652507, Кемеровская область – Кузбасс, г. Ленинск-Кузнецкий,  

ул. Григорченкова, дом № 47, а так же в зданиях территориальных отделов, 
входящих в состав территориального управления администрации  

Ленинск-Кузнецкого муниципального округа, расположенных по 

следующим адресам: Кемеровская область – Кузбасс, Ленинск-Кузнецкий 
район, п. Демьяновка, ул. Космонавтов, 13; Кемеровская область – Кузбасс, 

Ленинск-Кузнецкий район, с. Драченино, ул. Спортивная, 8; Кемеровская 

область – Кузбасс, Ленинск-Кузнецкий район, с. Красное, ул. 40 лет 

Октября, 2; Кемеровская область – Кузбасс, Ленинск-Кузнецкий район,  
с. Подгорное, пер. Кольцевой, 7; Кемеровская область – Кузбасс,  

Ленинск-Кузнецкий район, п. Чкаловский, ул. 50 лет Октября, 4; 

Кемеровская область – Кузбасс, Ленинск-Кузнецкий район, с. Чусовитино, 

ул. Школьная, 14; Кемеровская область – Кузбасс, Ленинск-Кузнецкий 
район, с. Шабаново, ул. Советская, 71Б, разместить на официальном сайте в 

информационно-телекоммуникационной сети «Интернет». 

5. Контроль за исполнением постановления возложить на начальника 
управления образования администрации Ленинск-Кузнецкого 

муниципального округа М.В. Дюкову.  

6. Постановление вступает в силу после его официального 
обнародования и распространяется на правоотношения, возникшие  

с 01.01.2023. 

 

 
 

        Глава 

Ленинск-Кузнецкого 
муниципального округа                                                                Е.В. Никитин 

г. Ленинск-Кузнецкий 

 

«16» декабря 2022 г. 
№ 1179 
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 ПРИЛОЖЕНИЕ 

 к постановлению администрации 

 Ленинск-Кузнецкого 

муниципального округа  
 от 16 декабря 2022 г. № 1179 

 

 

ПОРЯДОК 

предоставления бесплатного двухразового питания, компенсационных 

выплат обучающимся с ограниченными возможностями здоровья 

муниципальных общеобразовательных организаций  

Ленинск-Кузнецкого муниципального округа 
 

1. Общие положения 

 

1.1. Настоящий Порядок предоставления бесплатного 
двухразового питания, компенсационных выплат обучающимся с 

ограниченными возможностями здоровья муниципальных 

общеобразовательных организаций Ленинск-Кузнецкого 

муниципального округа (далее – Порядок), разработан в 
соответствии с федеральными правовыми актами, регулирующими 

вопросы организации питания школьников: 

- Федеральный закон от 29.12.2012 № 273-ФЗ  
«Об образовании в Российской Федерации» (пункт 16 статьи 2, статья 37, 

пункт 7 статьи 79); 

- Федеральный закон от 06.10.2003 № 131-ФЗ «Об общих 

принципах организации местного самоуправления в Российской 
Федерации»; 

- СанПиН 2.3/2.4.3590-20 «Санитарно-эпидемиологические 

требования к организации общественного питания населения», 

утвержденные постановлением Главного государственного врача 
Российской Федерации от 27.10.2020 № 32. 

1.2. Настоящий Порядок разработан в целях планомерной 

организации предоставления бесплатного двухразового питания, 

компенсационных выплат обучающимся с ограниченными 
возможностями здоровья муниципальных общеобразовательных 

организаций Ленинск-Кузнецкого муниципального округа в течение 

учебного года. 

1.3. Настоящий порядок не распространяется на обучающихся, 
проживающих в муниципальных общеобразовательных организациях. 

1.4. При обеспечении бесплатным двухразовым питанием 

обучающихся с ограниченными возможностями здоровья по 
образовательным программам начального общего образования, не 

проживающих в муниципальной общеобразовательной организации, 
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учитывается, что обучающиеся по образовательным программам 

начального общего образования муниципальных общеобразовательных 

организаций обеспечиваются не менее одного раза в день бесплатным 

горячим питанием, предусматривающим наличие горячего блюда, не считая 
горячего напитка, за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета, 

бюджета субъектов Российской Федерации, местных бюджетов и иных 

источников финансирования. 
 

2. Основные понятия, используемые в Порядке 

 

2.1. Обучающийся с ограниченными возможностями здоровья 

(далее – обучающийся с ОВЗ) – физическое лицо, имеющее недостатки в 
физическом и (или) психологическом развитии, подтверждённые 
заключением психолого-медико-педагогической комиссии, и 

препятствующие получению образования без создания специальных 
условий. 

2.2. Общеобразовательная организация – муниципальная 
общеобразовательная организация Ленинск-Кузнецкого 

муниципального округа, реализующая образовательные программы 
начального общего, основного общего и среднего общего образования, а 

также адаптированные общеобразовательные программы (далее – 
МОО). 

2.3. Бесплатное двухразовое питание – предоставление 

обучающимся с ОВЗ двухразового питания в МОО в дни 
фактического посещения учебных занятий в течение учебного года за 

счет средств бюджета Ленинск-Кузнецкого муниципального округа. 

2.4. Отчетный период – календарный месяц. 
2.5. Компенсационные выплаты – денежная компенсация взамен 

предоставления бесплатного двухразового питания обучающимся с 
ОВЗ, получающим образование на дому. 

 
3. Предоставление бесплатного двухразового питания обучающимся с  

ОВЗ МОО 

 

3.1. Финансовое обеспечение мероприятий по организации 
бесплатного двухразового питания обучающимся с ОВЗ осуществляется 

за счет средств бюджета Ленинск-Кузнецкого  муниципального округа. 
Финансирование носит целевой характер и не может быть использовано на 

другие цели. 

3.2. Стоимость бесплатного двухразового питания на одного 
обучающегося с ОВЗ в день устанавливается в размере 100 рублей. 

3.3. Обучающиеся с ОВЗ ежедневно, в дни фактического 

посещения учебных занятий, в течение учебного года 
обеспечиваются бесплатным двухразовым питанием в школьной столовой. 
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3.4. Бесплатное двухразовое питание обучающимся с ОВЗ 

предоставляется на основании письменного заявления родителей 
(законных представителей) (приложение 1 к Порядку), заключения 

психолого-медико-педагогической комиссии (далее – заключение ПМПК), 
подтверждающего наличие у обучающего недостатков в физическом и 

(или) психологическом развитии, препятствующих получению 
образования без создания специальных условий. 

3.5. По окончании срока действия перечисленных в п. 3.4 

Порядка документов родители (законные представители) предъявляют 

новые подтверждающие документы  
3.6. Основаниями для отказа в предоставлении обучающимся с 

ОВЗ бесплатного двухразового питания являются: 
1) представление родителями (законными представителями) 

документов, содержащих неполные и (или) недостоверные сведения, либо 
непредставление документов, указанных в п. 3.4 Порядка; 

2) предоставление неправильно оформленных или утративших 

силу документов; 
3) несоответствие обучающегося требованиям, установленным в 

пункте 2.1 настоящего Порядка.  
3.7. Предоставление бесплатного двухразового питания 

обучающимся с ОВЗ осуществляется только в дни проведения учебных 
занятий, утвержденных приказом МОО, до конца учебного года, но не 

более чем на срок действия заключения ПМПК. 
3.8. В случае выбытия обучающегося с ОВЗ из МОО 

предоставление бесплатного двухразового питания прекращается. 

3.9. МОО: 
3.9.1. Обеспечивает информирование родителей (законных 

представителей) о порядке и условиях предоставления бесплатного 

двухразового питания обучающимся с ОВЗ; 
3.9.2. Принимает и осуществляет проверку документов, 

указанных в пунктах 3.4 настоящего Порядка, регистрирует заявление, 
формирует пакет документов и обеспечивает их хранение; 

3.9.3. Принимает решение о предоставлении (об отказе в 
предоставлении) бесплатного двухразового питания обучающимся с ОВЗ; 

3.9.4. Издает приказ о предоставлении бесплатного двухразового 

питания обучающимся с ОВЗ в течение трех рабочих дней со дня приема 
документов от родителей (законных представителей); 

3.9.5. Ежемесячно (до 5 числа каждого месяца) формирует и 
передает в муниципальное казенное учреждение «Централизованная 

бухгалтерия управления образования администрации Ленинск-Кузнецкого 
муниципального округа» (далее – МКУ «ЦБ УО») списки обучающихся с 

ОВЗ, являющихся получателями бесплатного двухразового питания 
(приложение 3 к Порядку); 

3.9.6. Обеспечивает ведение табелей учета посещаемости МОО 
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обучающимися с ОВЗ; 

3.9.7. Определяет график предоставления питания обучающимся с 
ОВЗ в школьной столовой; 

3.9.8. Ежемесячно (до 5 числа месяца, следующего за отчетным), 
направляет в МКУ «ЦБ УО» табеля учета посещаемости МОО 

обучающимися с ОВЗ (приложение 5 к Порядку). 
3.10. Родители (законные представители) обучающегося с ОВЗ 

обязаны в течение трех дней с момента наступления обстоятельств, 

влекущих изменение или прекращение прав обучающегося с ОВЗ на 
предоставление бесплатного двухразового питания, в письменной форме 

уведомить МОО о наступлении таких обстоятельств. 
3.11. При выявлении МОО обстоятельств, влекущих за собой 

прекращение права на предоставление бесплатного двухразового 
питания обучающемуся с ОВЗ, питание прекращается со дня 

выявления таких обстоятельств. 
 

4. Предоставление компенсационных выплат обучающимся с ОВЗ, 

обучение которых организовано МОО на дому 

 

4.1. Финансовое обеспечение мероприятий по организации 

компенсационных выплат обучающимся с ОВЗ осуществляется за счет 
средств бюджета Ленинск-Кузнецкого муниципального округа. 

Финансирование носит целевой характер и не может быть использовано на 

другие цели. 
4.2. Обучающиеся с ОВЗ, получающие образование на дому, имеют 

право на получение компенсационных выплат за дни учебных занятий, за 
исключением случаев нахождения обучающегося с ОВЗ на 

стационарном (амбулаторном) лечении, санаторном оздоровлении. 
Компенсационные выплаты производятся родителям (законным 

представителям) на основании письменного заявления родителей 
(законных представителей) (приложение 2 к Порядку), справки медико-

социальной экспертизы (справка МСЭ), заключения психолого-медико-
педагогической комиссии (заключение ПМПК), подтверждающего 

наличие у обучающего недостатков в физическом и (или) 

психологическом развитии, препятствующих получению образования 
без создания специальных условий, справки клинико-экспертной 

комиссии (КЭК) о необходимости  получения обучающимся с ОВЗ 
образования на дому. 

4.3. Компенсационная выплата родителю (законному 
представителю) обучающегося с ОВЗ, получающего образование на дому, 

производится на счет, указанный в заявлении, ежемесячно, не позднее 15 
числа месяца, следующего за отчетным, на основании приказа руководителя 

МОО. 

4.4. По окончании срока действия документов, перечисленных 
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в п . 4.2 Порядка, родители (законные представители) предъявляют новые 

подтверждающие документы. 

4.5. Основаниями для отказа в предоставлении обучающимся с 
ОВЗ, получающим образование на дому, компенсационных выплат 

являются: 
1) представление родителями (законными представителями) 

документов, содержащих неполные и (или) недостоверные сведения, либо 
непредставление документов, указанных в п. 4.2. Порядка; 

2) предоставление неправильно оформленных или утративших 

силу документов; 
3) несоответствие обучающегося требованиям, установленным в 

пункте 2.1 настоящего Порядка. 
4.6. МОО: 

4.6.1. Обеспечивает информирование родителей (законных 

представителей) о порядке и условиях предоставления компенсационных 
выплат обучающимся с ОВЗ, получающим образование на дому. 

4.6.2. Принимает и осуществляет проверку документов, 

указанных в пунктах 4.2 настоящего Порядка, регистрирует заявление, 
формирует пакет документов и обеспечивает их хранение. 

4.6.3. Принимает решение о предоставлении (об отказе в 
предоставлении) компенсационных выплат. 

4.6.4. Издает приказ о предоставлении компенсационных выплат в 
течение трех рабочих дней со дня приема документов от 

родителей (законных представителей). 
4.6.5. Ежемесячно (до 5 числа каждого месяца) формирует и 

передает в МКУ «ЦБ УО) списки обучающихся с ОВЗ, получающих 
образование на дому, являющихся получателями компенсационных выплат 

(приложение 4 к Порядку). 
4.6.6. Ежемесячно (до 5 числа месяца, следующего за отчетным), 

направляет в МКУ «ЦБ УО» табеля учета посещаемости МОО 
обучающимися с ОВЗ, получающими образование на дому, являющимися 

получателями компенсационных выплат (приложение 6 к Порядку).  

4.7. Предоставление компенсационных выплат обучающимся с 
ОВЗ, получающим образование на дому, осуществляется только в дни 

проведения учебных занятий, утвержденных приказом МОО, до конца 
учебного года, но не более чем на срок действия справки  

медико-социальной экспертизы и заключения ПМПК. 
4.8. В случае выбытия из МОО обучающегося с ОВЗ, 

получающего образование на дому, предоставление компенсационных 
выплат прекращается. 

4.9. Родители (законные представители) обучающегося с ОВЗ, 
получающего образование на дому, обязаны в течение трех дней с 

момента наступления обстоятельств, влекущих изменение или 
прекращение прав обучающегося с ОВЗ на предоставление 
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компенсационных выплат, в письменной форме уведомить 

общеобразовательную организацию о наступлении таких обстоятельств. 
4.10. При выявлении общеобразовательной организацией 

обстоятельств, влекущих за собой прекращение права на 
предоставление компенсационных выплат обучающемуся с ОВЗ, 

получающему образование на дому, компенсационные выплаты 
прекращаются со дня выявления таких обстоятельств. 

 

5. Контроль и ответственность за предоставление бесплатного 

двухразового питания, компенсационных выплат обучающимся с 

ограниченными возможностями здоровья 

 

5.1. Руководители МОО осуществляют контроль и несут 

ответственность: 

5.1.1. За достоверность сведений о ежедневной фактической 
посещаемости и питании обучающихся с ОВЗ; 

5.1.2. За достоверность сведений об обучающихся с ОВЗ, 
получающих образование на дому, и получению ими денежной 

компенсации; 

5.1.3. За целевое расходования средств, предусмотренных на 
предоставление бесплатного двухразового питания обучающихся с ОВЗ, на 

выплаты денежной компенсации обучающимся с ОВЗ, получающим 
образование на дому. 

5.2. Контроль за целевым  использованием средств субсидии на 
обеспечение бесплатным двухразовым питанием обучающихся с ОВЗ, 

компенсационными выплатами обучающимся с ОВЗ, получающим 
образование на дому, и за соблюдением условий их предоставления 
осуществляется МКУ «ЦБ УО». 
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ПРИЛОЖЕНИЕ 1 

к Порядку предоставления бесплатного двухразового  
питания, компенсационных выплат обучающимся  

с ограниченными возможностями здоровья  
муниципальных общеобразовательных организаций  

Ленинск-Кузнецкого муниципального округа 

 
Директору МБОУ/МКОУ « ____________» 

______________________________________  
ФИО директора общеобразовательной организации 

от _______________________________ 
ФИО родителя (законного представителя) 

_________________________________ 
проживающего по адресу: 
__________________________________________________________ 

 

Заявление 

на предоставление бесплатного двухразового питания обучающимся с ОВЗ 
 

Прошу предоставить бесплатное двухразовое питание моему ребенку 

______________________________________________________, обучающемуся _____ 

класса МБОУ/МКОУ «____________» за счет средств бюджета Ленинск-

Кузнецкого муниципального округа из расчета 100 рублей в день в период учебного 

процесса на 20__ - 20__ учебный год. 

В качестве подтверждения статуса обучающегося с ОВЗ предоставляю 

заключение ПМПК. 

Обо всех изменениях, связанных с изменением статуса обучающегося с ОВЗ, 

влекущих за собой утрату права на получение бесплатного двухразового горячего 

питания, обязуюсь немедленно сообщить в письменной форме. 

Я ознакомлен(а) с тем, что льготное двухразовое питание 

предоставляется в фактические дни посещения обучающимся общеобразовательной 

организации. Денежная компенсация взамен бесплатного двухразового горячего 

питания не предоставляется. 
 

___________                                                                ______________________                 ______________ 
Подпись                                                                          расшифровка подписи                               дата 

 

В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ  
«О персональных данных» даю согласие на обработку (включая сбор, запись, систематизацию, 
накопление, хранение, уточнение, извлечение, использование, передачу (распространение, 
предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение) моих 
персональных данных и персональных данных моего ребенка. Обработка моих персональных 

данных и персональных данных моего ребенка может осуществляться с использованием средств 
автоматизации и без использования таких средств исключительно в целях выдачи 
запрашиваемых сведений. Согласие вступает в силу с момента его подписания. Согласие может 
быть отозвано мною после окончания отношений на основании моего письменного заявления. 

 
_________                                                                       ___________________                           _________ 

Подпись                                                                          расшифровка подписи                               дата 
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ПРИЛОЖЕНИЕ 2 

к Порядку предоставления бесплатного двухразового  
питания, компенсационных выплат обучающимся  

с ограниченными возможностями здоровья  
муниципальных общеобразовательных организаций  

Ленинск-Кузнецкого муниципального округа 
 

Директору МБОУ/МКОУ « ____________ » 

_________________________________ 
ФИО директора общеобразовательной организации 

от ________________________________  
ФИО родителя (законного представителя)  

________________________________  
проживающего по адресу: 

_______________________________________________ 

 

Заявление 

на получение компенсационных выплат взамен предоставления бесплатного 

двухразового питания обучающимся с ОВЗ 
 

Прошу предоставить моему ребенку ____________________________________________, 

обучающемуся _____ класса МБОУ/МКОУ «___________», получающему образование 

на дому, компенсационные выплаты взамен предоставления бесплатного двухразового 

питания за счет средств бюджета Ленинск-Кузнецкого муниципального округа из 

расчета 100 рублей в день в период учебного процесса на 20__ - 20__ учебный год. 
В качестве подтверждения статуса обучающегося с ОВЗ, получающего образование на 

дому, предоставляю: справку медико-социальной экспертизы (МСЭ); заключение ПМПК; 

справку клинико-экспертной комиссии (КЭК) о необходимости получения образования на 
дому. 

Компенсационные выплаты прошу осуществлять путем перечисления на расчетный 
счет ________________________________________________________________________________ 

номер расчетного счета 

__________________________________________________________________________________ 
наименование и реквизиты банковской организации 

Реквизиты банковской организации для осуществления компенсационных выплат к 
заявлению прилагаю. 

Обо всех изменениях, связанных с изменением статуса обучающегося с ОВЗ, 
влекущих за собой утрату права на получение компенсационных выплат, обязуюсь немедленно 
сообщить. 

Я ознакомлен(а) с тем, что компенсационные выплаты взамен предоставления 
бесплатного двухразового питания предоставляются за фактические дни учебных занятий, за 
исключением случаев нахождения обучающегося с ОВЗ на стационарном (амбулаторном) 
лечении, санаторном оздоровлении.  

_________                                                                   _____________________                             ________ 
Подпись                                                                          расшифровка подписи                               дата 

В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ  

«О персональных данных» даю согласие на обработку (включая сбор, запись, систематизацию, 
накопление, хранение, уточнение, извлечение, использование, передачу (распространение, 
предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение) моих 
персональных данных и персональных данных моего ребенка. Обработка моих персональных 
данных и персональных данных моего ребенка может осуществляться с использованием средств 
автоматизации и без использования таких средств исключительно в целях выдачи 
запрашиваемых сведений. Согласие вступает в силу с момента его подписания. Согласие может 
быть отозвано мною после окончания отношений на основании моего письменного заявления. 

_________                                                                       __________________                           _________ 

Подпись                                                                          расшифровка подписи                               дата 
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ПРИЛОЖЕНИЕ 3 

к Порядку предоставления бесплатного двухразового  
питания, компенсационных выплат обучающимся  

с ограниченными возможностями здоровья  
муниципальных общеобразовательных организаций  

Ленинск-Кузнецкого муниципального округа 

 

 
Список обучающихся с ОВЗ, 

являющихся получателями бесплатного двухразового питания в месяц 

___________________20 ____г.  

МБОУ/МКОУ «___________________» 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Директор МБОУ/МКОУ «______________ ___» 

______________________________________ 
МП 

общеобразовательной организации подпись ФИО директора 

 
 
 
Ответственный за организацию предоставления бесплатного двухразового питания 

обучающимся с ОВЗ МБОУ/МКОУ «______________ ___» 

____________________________________________________________ 
подпись                                                                          расшифровка подписи 
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ПРИЛОЖЕНИЕ 4 
к Порядку предоставления бесплатного двухразового  

питания, компенсационных выплат обучающимся  
с ограниченными возможностями здоровья  

муниципальных общеобразовательных организаций  
Ленинск-Кузнецкого муниципального округа 

 

 
Список обучающихся с ОВЗ, обучающихся на дому, являющихся получателями 

компенсационных выплат взамен бесплатного двухразового питания в 

___________________20 ____г. 

месяц 

МБОУ/МКОУ «___________________» 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Директор МБОУ/МКОУ «______________ ___» 

____________________________________________________________ 
МП 

общеобразовательной организации подпись ФИО директора 

 
 
 
Ответственный за организацию предоставления бесплатного двухразового питания  

обучающимся с ОВЗ МБОУ/МКОУ «______________» 

______________________________________________ 
подпись  расшифровка подписи 
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ПРИЛОЖЕНИЕ 5 

к Порядку предоставления бесплатного двухразового  
питания, компенсационных выплат обучающимся  

с ограниченными возможностями здоровья  
муниципальных общеобразовательных организаций  

Ленинск-Кузнецкого муниципального округа 

 

 
Табель учета посещаемости обучающихся с ОВЗ, получающих бесплатное двухразовое 

питание за ______________20 ___ год 

месяц 

МБОУ/МКОУ «___________________ » 
 

№
№

 п
/п

 

  

Ф
.И

. 

о
б
у
ч

аю
щ

ег
о

ся
 

 

Дата 

В
се

го
 д

н
ей

 в
 м

ес
яц

 

1
 

2
 

3
 

4
 

5
 

6
 

7
 

8
 

9
 

1
0

 

1
1

 

1
 

1
3

 

1
4

 

1
5

 

1
6

 

1
7

 

1
8

 

1
9

 

2
0

 

2
1

 

2
2

 

2
3

 

2
4

 

2
5

 

2
6

 

2
7

 

2
8

 

2
9

 

3
0

 

3
1

 

                                  

                                  

                                  

 Всего 
обучающихся 
в день 

                                

 Стоимость 

детодня 
                                

 Итого: 
Сумма 

расходов 

                                

 

 

Директор МБОУ/МКОУ «_________________» _____________________________ 
МП 
общеобразовательной организации подпись    ФИО директора 

 

Ответственный за организацию предоставления бесплатного двухразового питания 

обучающимся с ОВЗ МБОУ/МКОУ «______________» 

_________________________________________ 
подпись                                                                                             расшифровка подписи 

 

 

Примечание: посещение отмечается знаком «+»;  

отсутствие отмечается буквой «Н»  
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ПРИЛОЖЕНИЕ 6 

к Порядку предоставления бесплатного двухразового  
питания, компенсационных выплат обучающимся  

с ограниченными возможностями здоровья  
муниципальных общеобразовательных организаций  

Ленинск-Кузнецкого муниципального округа 
 

 
Табель учета посещаемости обучающихся с ОВЗ, получающих образование на дому, 

являющихся получателями компенсационных выплат взамен бесплатного двухразового 

питания за ______________20___ год 

месяц 

МБОУ/МКОУ «___________________ ___» 

 

№
 п

/п
 

 Ф
.И

. 

о
б

у
ч

а
ю

щ
ег

о
с
я
 

 

Дата 

В
се

го
 д

н
ей

 в
 м

е
с
я
ц

 

1
 

2
 

3
 

4
 

5
 

6
 

7
 

8
 

9
 

1
0

 

1
1

 

1
2

 

1
3

 

1
4

 

1
5

 

1
6

 

1
7

 

1
8

 

1
9

 

2
0

 

2
1

 

2
2

 

2
3

 

2
4

 

2
5

 

2
6

 

2
7

 

2
8

 

2
9

 

3
0

 

3
1

 

                                 

В
 

                                  

                                  

 Всего 

обучающихся 

в день 

                                

 Стоимость 
детодня 

                                

 Итого: 

Сумма 
расходов 

                                

 
Директор МБОУ/МКОУ «______________ ___» 

 _______ __________________________________ 
МП 

общеобразовательной организации подпись ФИО директора 

 

 

Ответственный за организацию предоставления бесплатного двухразового 

питания обучающимся с ОВЗ МБОУ/МКОУ «______________ ___»  

_____________ __________________________ 
подпись расшифровка подписи 

 

 

Примечание: посещение отмечается знаком «+»;  

отсутствие отмечается буквой «Н» 


