
 Директору МБУ ДО ДДТ 

Филипповой И.Ю. 

от _____________________________________ 
Ф.И.О. родителя 

проживающего по адресу: г. Удомля, 

________________________________________ 

Контактный телефон: ____________________ 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу Вас зачислить моего ребенка _________________________ 
                                                                                                            Фамилия, имя ребенка 

______________________________________________________________________________________ 
 

__________________________________________________________________года рождения, 
                                                        дата рождения 

обучающегося_____________________________________________ 
                                                            школа, класс, д/сад 

В летний лагерь с дневным пребыванием на II смену 

(с 30.06.2025 по 20.07.2025) 

 

С нормативно-правовыми документами, программой и режимом 

работы лагеря ознакомлен(а) и согласен(а). 

 

К заявлению прилагаю: 

Медицинскую справку о здоровье ребенка; 

Справку с места учебы. 

Я, ______________________________________________________, 
                                                                              (ФИО родителя) 

Даю согласие на обработку и использование моих персональных 

данных, содержащихся в заявлении, в соответствии с 

Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных 

данных». 

«_____» ______________2025 г.    

                                                                Подпись _____________ 
                                                                                  

ФИО и подпись лица, принявшего 

заявление_________________________________________________ 
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Уважаемые родители, просим Вас заполнить дополнительные 

сведения о ребенке и семье для возможности получения льгот и 

продуктивного взаимодействия. 

 
 

Ребенок из многодетной семьи. 

 

 

Ребенок, семья которого находится в трудной жизненной 

ситуации. 

 

 

Ребенок с ограниченными возможностями здоровья 

(имеется заключение ПМПК или справка МСЭ). 

 

 

Ребенок семьи-участника СВО. 

 

 

Ребенок состоит на учете: 

 

              КДН                                                 ПДН    

(комиссия по делам                (подразделение по делам 

несовершеннолетних)                   несовершеннолетних) 

 

Что ещё можете сказать о ребенке, на что обратить 

внимание педагогам лагеря (увлечения, особенности 

здоровья, поведения и т.д.) 

 

______________________________________

______________________________________

______________________________________

______________________________________ 
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