
Директору МБУ ЦФП «Надежда» 

Е.Г. Подзолкову 

_________________________ 

_________________________ 

проживающей по адресу: 

_________________________ 

_________________________ 

домашний, сотовый телефон: 

_________________________ 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу принять моего (ю)  дочь (сына)  ___________________________________________ 

                                                                          (фамилия, имя, отчество полностью) 

_____________________________________________________________________________ 

 

дата рождения  «______» ________ _____ г., учащегося   ______ класса, школы №______ 

 

в летний спортивно-оздоровительный лагерь с « ___»_______ по «___»_______  2014 года 

 

Мать _________________________________________________________________________ 

                           (фамилия, имя, отчество, место работы, должность, рабочий телефон) 

_____________________________________________________________________________ 

 

Отец _________________________________________________________________________ 

                           (фамилия, имя, отчество, место работы, должность, рабочий телефон) 

_____________________________________________________________________________ 

 

 

Семья относится к категории:__________________________________________________ 

 
       (нужное указать) 

(многодетная семья; семья по потере кормильца; семья с трудной жизненной ситуацией; 

семья малообеспеченная; семья с детьми инвалидами; участники ЧАЭС; участники 

боевых действий; вынужденные переселенцы; дети, оставшиеся без попечения родителей; 

дети – сироты; дети опекаемые; дети МНС; дети на учете в КДН). 

 

Отметка о сдаче документов: 

 Заявление; 

 Договор на оказание услуг; 

 Согласие на обработку персональных данных; 

 Копия документа, удостоверяющего личность одного из родителей (законных 

представителей); 

 Копия документа, удостоверяющего личность ребенка (паспорт или свидетельство о 

рождении); 

 Справка с места жительства; 

 Копия квитанции об оплате; 

 Медицинская справка о состоянии здоровья ребенка (форма 079/у) 

 

 

 

Дата заполнения  «______» _________ 2014г.                     Подпись 


