	                  З А Я В Л Е Н И Е   №____
на получение путёвки в спортивно-оздоровительный  лагерь «СОКОЛЁНОК»
дневного пребывания при МКОУ Сокольская ДЮСШ
Фамилия_____________________________________
Имя ребёнка _________________________________
Дата рождения___________________Класс_______

Домашний адрес______________________________

______________________телефон_________________
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	     Направить ребёнка в лагерь - согласны
 Подпись родителей ____________    ______________
 Дата составления:  _________________
Тренер- преподаватель:_____________________



