                                                                                            И.О. Директора МБОУ
                                                                                            специализированная школа №1
                                                                                            Кирпиченко Т.Г.
                                                                                            от____________________________
                                                                                            (ФИО родителя, законного представителя)
                                                                                             проживающей(-его) по адресу:
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                              ____________________________________
                                                                                             
                                                                                             тел.:________________________________
Заявление
Прошу зачислить моего ребенка 

________________________________________________________________________________                                                                                               (ФИО ребенка,   дата рождения, класс)

в оздоровительный лагерь с дневной формой  пребывания детей  на базе МБОУ специализированная школа № 1 в период  с 27 мая  по 27 июня 2025 г.

	
	Дети льготных категорий
( в первом столбике поставить «+» к какой категории относится ребенок)

	
	Дети - сироты

	
	Дети, оставшиеся без попечения родителей

	
	Дети-инвалиды

	
	Дети с ограниченными возможностями здоровья 

	
	Дети, проживающие в малоимущих (малообеспеченных) семьях

	
	Дети с отклонениями в поведении (состоящие на учёте в подразделениях по делам несовершеннолетних территориальных органов ОПДН ОМВД по городу Феодосии)

	
	Дети, жизнедеятельность которых объективно нарушена в результате сложившихся обстоятельств и которые не могут преодолеть данные обстоятельства самостоятельно или с помощью семьи (на учёте в комиссиях по делам несовершеннолетних)

	
	Дети – жертвы вооружённых и межнациональных конфликтов, экологических и техногенных катастроф, стихийных бедствий, в т.ч. ЧАЭС

	
	Дети из семей беженцев или вынужденных переселенцев

	
	Дети– жертвы насилия

	
	Дети, оказавшиеся в экстремальных условиях

	
	Дети, родители которых являются участниками специальной военной операции, в том числе получили ранение или погибли в ходе участия в специальной военной операции (дети участников СВО), включая детей, которые находятся на иждивении участников СВО (в том числе пасынки и падчерицы)

	
	Дети, родители которых погибли от несчастных случаев на производстве или во время исполнения служебных обязанностей

	
	Дети из неполных семей

	
	Дети из многодетных семей
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	Дети работников агропромышленного комплекса и социальной сферы села

	
	Дети отличники обучения

	
	Талантливые и одаренные дети

	
	Дети-участники детских творческих коллективов и спортивных команд

	
	Дети лидеры детских общественных организаций, ученического самоуправления

	
	Дети, не имеющие льготу на питание в ЛДП - за счет родительской платы 
от 7 до 11 лет-352 руб.  в день, для детей 12 лет и старше- 408,07 руб. в день)



С правилами внутреннего распорядка и режимом работы пришкольного лагеря ознакомлен(а).

«___»________2025 г.                                                        ________/___________________                                                                                                                                                                                                           подпись/расшифровка подписи

