
                                                                                    

                                                                      Начальнику городского профильного 

                                   лагеря «Бальдер»  

       с дневным пребыванием детей и подростков 

                                                      на базе  МОУ гимназии №12 

                                                                                Е.В.Агаповой 

                                                                  ______________________________ 
                                                                                   (Ф.И.О. родителя/законного представителя) 

                                                           проживающей/щего по адресу: 

                                                                                 ______________________________ 

 

                                                                    телефон:_______________________ 

 

                                                             ЗАЯВЛЕНИЕ 

                                                                                                                                                       

Прошу принять моего сына/ мою дочь  _________________________________________, 
                                                                                                                               (Ф.И.О. полностью)                                                                                                       

ученика/ученицу____________ класса в городской профильный лагерь с дневным  

 

пребыванием детей и подростков с двухразовым питанием с 2 июня по 27 июня 2025 г.  

 

 

  Дата                                                          Подпись      

             

             

             

             

                                                                                               

                                                                      Начальнику городского профильного 

                                   лагеря «Бальдер»  

       с дневным пребыванием детей и подростков 

                                                      на базе  МОУ гимназии №12 

                                                                                Е.В.Агаповой 

                                                                  ______________________________ 
                                                                                    (Ф.И.О. родителя/законного представителя) 

                                                           проживающей/щего по адресу: 

                                                                                 ______________________________ 

 

                                                                    телефон:_______________________ 

 

                                                             ЗАЯВЛЕНИЕ 

                                                                                                                                                       

Прошу принять моего сына/ мою дочь  _________________________________________, 
                                                                                                                               (Ф.И.О. полностью)                                                                                                       

ученика/ученицу____________ класса в городской профильный лагерь с дневным  

 

пребыванием детей и подростков с двухразовым питанием с 2 июня по 27 июня 2025 г.  

 

 

  Дата                                                          Подпись      

             

                                                                                                                              

 



 

Ф.И.О. ребёнка             

 

Адрес проживания ______________________________________________________                                  

 

Дата рождения     ___________________________________ 

 

Свидетельство о рождении (паспорт): ______________________________________ 

 

Страховой полис: _______________________________________________________ 

 

СНИЛС_______________________________________________________________ 

 

Мать (ФИО) ___________________________________________________________ 

 

(контактный телефон) ___________________________________________________ 

 

Отец (ФИО) ____________________________________________________________ 

 

(контактный  телефон) ___________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ф.И.О. ребёнка             

 

Адрес проживания ______________________________________________________                                  

 

Дата рождения     ___________________________________ 

 

Свидетельство о рождении (паспорт): ______________________________________ 

 

Страховой полис: _______________________________________________________ 

 

СНИЛС_______________________________________________________________ 

 

Мать (ФИО) ___________________________________________________________ 

 

(контактный телефон) ___________________________________________________ 

 

Отец (ФИО) ____________________________________________________________ 

 

(контактный  телефон) ___________________________________________________ 

 

 

 

 


