
Начальнику летнего оздоровительного лагеря 
с дневным пребыванием 
на базе МБОУ СШ № 45
Жилиной А.А.
от _____________________________,



ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу вас зачислить в летний оздоровительный лагерь, открываемый на базе
МБОУ СШ № 45 на 1 смену с 4.06.24 по 25.06.24
моего сына (дочь, опекаемого)__________________________________________________________
                                                                              (Ф.И.О ребенка)
обучающегося в ______________ классе МБОУ СШ № 45
Посещать будет -  без сна до 14 .00 или со сном до 18.00 (нужное подчеркнуть)

С правилами внутреннего распорядка и  режимом работы лагеря ознакомлен (а) __________ подпись



СОГЛАСИЕ НА ВЫЕЗД И СОПРОВОЖДЕНИЕ ОБУЧАЮЩГОСЯ 
Я, ___________________________________________________________________________________
                                     (Ф.И.О. родителя / законного представителя)
(паспорт ___________,  выдан  ___________________________________________________________
____________________ "___"______________  ______ года), являясь законным представителем 
______________________________________________________________________________________
                                      (Ф.И.О. ребенка)
"_____" ________________________ года рождения, обучающегося __________ класса,

даю свое согласие на поездки (посещения  театров, музеев) , участие в мероприятиях в период с 4.06 по 25.06.24 г  в летнем пришкольном лагере на базе МБОУ СШ № 45 в сопровождении  воспитателей пришкольного лагеря. Об условиях поездок и мероприятий  проинформирован(а). 

Дата______________                                               Подпись_________________________

        

                                                    
ЗАЯВЛЕНИЕ
                                                                        (заполнить, если Ваш ребенок будет уходить самостоятельно домой)


                                   Прошу отпускать моего ребенка (ФИО)_________________________________________________________ уходить самостоятельно 
в  14.00 ч. (без сна) или в 18.00 (со сном) ( подчеркнуть ) из пришкольного лагеря. 

Ответственность за жизнь и здоровье ребенка во время следования в лагерь и обратно возлагаю на себя.
            Дата _____________                                     Подпись  ____________



АНКЕТА
Ф.И.О. ребенка Дата рождения __________________________________________________________________
Ф.И.О. матери/отца____________________________________________________________________________
Домашний адрес   _____________________________________________________________________________
Контактные телефоны _________________________________________________________________________
К заявлению приложить:
1. Ксерокопию свидетельства о рождении ребенка  2. Ксерокопию паспорта одного родителя   
Начальник лагеря +79051297733 Анастасия Александровна 
