	_______________________________

_____________________________________

_____________________________________

(фамилия, имя, отчество родителя)
	Директору МАУ ДО ДООЦ «Юность» г. Горнозаводска

С.А. Шабардину


ЗАЯВЛЕНИЕ


Прошу зачислить  моего ребёнка в лагерь дневного пребывания на _____ календарных дней с _________________ по _______________________________________________________________
1. Фамилия ребенка___________________________________________
2. Имя_________________________________________________________
3. Отчество ___________________________________________________
4. Дата рождения (число, месяц, год) _________________________
5. Школа, класс (с литерой) смена ____________________________ 
6. Классный руководитель: ___________________________________






Ф.И.О. руководителя
7. Домашний адрес __________________________________________ 
_______________________________________________________________
8. Телефон ___________________________________________________
В соответствии с требованиями ст. 9 Федерального закона РФ от 27 июля 2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных», подтверждаю свое согласие на обработку моих персональных данных.
Дата заполнения «____» _________________________ 2020 г. 

Подпись: _______________________/_____________________
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Дата заполнения «____» _________________________ 2020 г. 
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