					                            Директору МОБУ «СОШ №4» 
                                                                            Истомину Евгению Юрьевичу
							от родителя (ФИО полностью)
							____________________________________________ 						           ____________________________________________
                                                                            Проживаю____по адресу______________________
							 ___________________________________________                                         	                                                                  Место работы, должность родителя_____________
                                                                             ___________________________________________
                                                                             ____________________________________________
							СНИЛС родителя (закон. представителя) ________________
							Документ, удостоверяющий личность (паспорт)
							Серия__________№__________________________
							Кем выдан__________________________________
							     __________________________________________							    Дата выдачи: ______________________________                       					           ЗАЯВЛЕНИЕ.
	Прошу зачислить моего ребенка (ФИО полностью) ___________________________
____________________________________________________________________________
учащегося ______ класса, дата рождения (число, месяц, год)___________________________
 свидетельство о рождении (паспорт)  _______ №________________ когда и кем выдан ____________________________________________________________________________
в лагерь с дневным пребывание на период 01.06.24 по 26.06.24 ______________________ __________________________________________________________________________________
(указать каким образом ребенок будет приходить, уходить с пришкольного лагеря, самостоятельно или кто будет забирать)
С правилами дорожного движения ребенок ознакомлен. За жизнь и здоровья своего ребенка (в случае самостоятельного прихода/ухода) ответственность беру на себя.
	Ребёнок из категории:_______________________________________________

	Одиноких матерей и отцов
Из семей, находящихся в социально-опасном положении; 
Состоящих на профилактическом учёте в ОВД
Безработных граждан (указать категорию)
Опекаемых/ сирот;
Из малообеспеченных семей;
Многодетных;
Творчески, спортивно и интеллектуально одаренные;
Военнослужащих, работников бюджетной сферы

	Контактные телефоны:
	

	№ п/п
	№ телефона
	Степень родства ребенку, Ф.И.О.

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	«___»____________2025г.
	______________
(подпись)
	_______________________________
(расшифровка подписи)
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