
                             Директору МБУ ДО 

"ЦТТ "Интеграл" г.о. Самара

 Г.П. Железникову

от  _____________________________________________

(Ф.И.О. заявителя)

зарегистрированного по адресу:

________________________________________________

проживающего по адресу:

________________________________________________
телефон контакта: 

________________________________________________
Заявление 

Прошу принять моего ребенка ____________________________________________________
(ф.и.о. полностью)
(дата рождения) ___________________ г. р.  в лагерь дневного пребывания в МБУ ДО «ЦТТ «Интеграл» г.о. Самара с 01 по 26 июня 2024года
С условием работы лагеря ознакомлен(а).
Подпись                                                                                     Дата

