Директору ДЛОЛ «Сосенка» Ю.А. Говзич

от __________________________________

(ФИО родителя полностью)

____________________________________проживающего (ей) по адресу:

____________________________________

____________________________________тел._________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять моего ребенка _____________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество ребенка полностью, дата рождения)

_________________________________, ученика (цы) _______ класса школы _______________________ в «Детский лечебно-оздоровительный лагерь «Сосенка»» на____ смену  с ____________ 201__г. по __________ 201__г.

___________    ______________    ______________________________

(дата) (подпись) (расшифровка подписи)

С уставом, лицензией, программой лагеря и другими нормативными документами ознакомлен (а):

___________     ______________ ______________________________

(дата) (подпись) (расшифровка подписи)

В соответствии с п.4 ст.9 Федерального Закона РФ «О персональных данных» от 27.07.2006 №152-ФЗ (ред. от 01.09.2015) я согласен (а) на обработку персональных данных моего ребенка.

___________      ______________ ______________________________

(дата) (подпись) (расшифровка подписи)

Даю согласие на психологическое сопровождение ребенка в ДЛОЛ «Сосенка»

         ___________       ______________ ______________________________

(дата) (подпись) (расшифровка подписи)

