
 Директору  ГБОУ   

АО  «Школа-интернат № 3 

 для обучающихся с ОВЗ» 

И.В. Рябову 

от________________________________________, 
(ФИО родителя -законного представителя) 

_____________________________________________ 

(адрес проживания) 

__________________________________________ 

контактный телефон:  

 

 

 

Заявление 

о зачислении ребенка в лагерь с дневным пребыванием на базе ГБОУ АО  

«Школа-интернат № 3 для обучающихся с ОВЗ» 
 

Прошу зачислить моего ребенка, ____________________________________________ 
                                                                                                      (ФИО ребенка)                      
 

«____»______________________года рождения,  ученика (цы) ________ класса в лагерь  

 

с дневным   пребыванием на период с «____» июня 2025 года по «___» июня  

 

2025 года за счет средств родительской платы. 

 

К заявлению прилагаю: 

 копию свидетельства о рождении ___________________________________на 1 

л. в 1 экз.;                                                                              (ФИО   ребенка) 

 справку о состоянии здоровья __________________________________на 1 л. в 

1 экз.                                                                         (ФИО   ребенка) 

«___»_________года       

________________________/____________________________/ 

 

                                                        Подпись                                  Расшифровка подписи 

 

    С уставом, лицензией на право осуществления образовательной деятельности, 

дополнительными общеразвивающими программами, программой лагеря и иными 

документами, регламентирующими деятельность по отдыху детей и их оздоровлению, 

права и обязанности воспитанников лагеря с дневным пребыванием детей, 

ознакомлен(а). 

«___»_________года ________________________/____________________________/  

                                                                  Подпись                                  Расшифровка подписи 



Даю согласие ГБОУ   АО «Школа-интернат № 3 для обучающихся с ОВЗ» на 

обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка, 

____________________________________________________ «_____»__________ 2025 

года рождения, в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, на срок 

действия договора услуг об организации отдыха и оздоровления. 

«___»_________года   

 

__________________________/________________________________________ 

                        Подпись                                            Расшифровка подписи 

   

 


