
 

Управление 

народного образования администрации городского округа город Бор 

Нижегородской области 
 

Ленина ул., д. 130, Бор г., Нижегородская область, 606440 

тел.(83159) 2-17-87,факс 2-17-87, e-mail: boryno@yandex.ru  

 

11.04.2018 № 107-30-13/709   

Руководителям ОУ 
 

   

на     №  от  

 
   

Об организации отдыха и 

оздоровления детей                

в ДСООЦ «Салют» на смену 

с 30.05 по 22.06.2018 
 

 

 Управление народного образования доводит до Вашего сведения, что  

принимаются заявки на компенсацию части расходов по приобретению 

путевок в ДСООЦ «Салют» (Городецкий район) на смену с 30.05.2018 -

22.06.2018 (приложение 1). Стоимость путевки составляет 25 000 руб.   

Компенсация части расходов по приобретению путевок осуществляется 

в размере 12 776,80 руб. за 24 дня для всех заявителей, дети которых 

обучаются в школах городского округа г. Бор в возрасте от 7 до 15 лет 

включительно и  нуждаются в санаторном лечении,  при предоставлении 

необходимых документов.  

 Заявки  необходимо предоставить  в УНО (каб. № 18) или на  эл. адрес: 

kleeva-ania80@yandex.ru   

Формы заявок даны в приложении 2. 

 

Приложения:  1 -  информация о ДСООЦ «Салют» 

                        2 - формы заявок 

 

 

Начальник                   Л.А. Алексеева  
 
 

А.С. Клеева 

8 (83159) 2 2791  

mailto:boryno@yandex.ru


Приложение 1 к письму УНО 

от 11.04.2018 № 107-30-13/709 

  

ДДееттссккиийй  ссааннааттооррнноо--ооззддооррооввииттееллььнн--ооббррааззооввааттееллььнныыййццееннттрр  

««ССааллюютт»»  

 

Стоимость 24-дневной путевки в ДСООЦ «Салют» в 2018 году составляет: 

30.05.2018 - 22.06.2018  - 25 000 руб. 

Выплату компенсации (12 772,8 руб.) части расходов за детские путевки родителям 

производит УНО администрации городского округа г. Бор при условии своевременной 

подачи заявления и документов  
 

Лечение: 

        Комплекс медицинских процедур, назначаемый детям в ДСООЦ «Салют», 

направлен не только на общее укрепление здоровья, но и на профилактику, а также 

лечение детей с хроническими патологиями:  
 нервной системы,  

 опорно-двигательного аппарата, 

 органов дыхания и 

 пищеварения. 

         Одним из важных факторов климатолечения является чистый лесной воздух, 

который помогает детям быстрее выздороветь. 

В санатории большое внимание уделяется лечебной физкультуре, которая способствует 

следующим положительным изменениям в организме ребенка: 
 происходит нормализация и улучшение обмена веществ, 

 предотвращение деформации опорно-двигательного аппарата, 

 уменьшение отставания в росте и развитии. 
 

Обучение и кружки 

          В учебное время в центре действует школа, обучение проводится по программе с 1-

го по 9-й классы высококвалифицированным педагогическим коллективом. Занимательно 

провести время школьникам поможет посещение различных кружков на любой вкус и 

возраст: 

 «Умелые ручки», 

 «Декоративная обработка кожи», 

 «Юный инспектор дорожного движения», 

 «Техническое моделирование». 

 «Волшебная фантазия» 

 «Звездочет» 
 

Проживание и питание 

Дети проживают в комфортных условиях, размещение возможно либо в одном из 

трехэтажных корпусов или в двухэтажном спальном корпусе. Комната рассчитана на 4 

человека, все удобства находятся на этаже.Много силы и здоровья детскому организму 

придаст здоровое сбалансированное пятиразовое питание. 

 

Мы с нетерпением ждем Вас в гости в санатории ДСООЦ "Салют"!  

Подарите Вашим детям полноценный и полезный отдых! 



 

Приложение 2 к письму УНО 

от 11.04.2018 № 107-30-13/709 

 

В  комиссию по организации  

отдыха и оздоровления детей 

городского округа г. Бор  

 

 

 от гр.____________________________ 

ф.и.о. 

паспорт _________________________, 

проживающего(ей) по адресу_____ 

_______________________________,  

(место работы, должность):  

_______________________________ 

 

Заявление 

 

Прошу предоставить путевку с частичной оплатой (компенсировать часть расходов 

по приобретению путевки) 

(нужное подчеркнуть) 

в организацию, осуществляющую санаторно-курортное лечение детей, в соответствии с 

имеющейся лицензией, или организацию, осуществляющую санаторно-курортную 

помощь детям в соответствии с имеющейся 

лицензией_____________________________________ на 20___ год, моему ребенку 

_____________________________________________________, 

(Ф.И.О. ребенка, дата рождения) 

обучающемуся в ___________________________________________________. 

                             (школа, класс) 

К заявлению прилагаю следующие документы: 

1) копии заполненных страниц паспорта родителя (законного представителя); 

2) копия свидетельства о рождении ребенка (паспорта, если ребенок достиг 14-летнего 

возраста); 

3) справка для получения путевки от врача (по форме 070/у- 04); 

4) справка из школы; 

5) копия 1-ой страницы сберкнижки или выписка из банка с номером счета карты. 

 

Даю согласие на обработку персональных данных: своих и своего ребенка. 

 

Подпись заявителя ___________________________ 

Дата    ___________________________ 

                     Контактный телефон _________________________ 

 

 

Заявление принято   "___"__________20___г.    в   _______час. 

 

Специалист УНО  ___________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Обратная сторона заявления (заполняется по прибытии ребенка из организации отдыха 

и оздоровления) 

 

Прилагаются следующие документы: 

1) обратный талон к путевке; 

2) квитанция об оплате путевки. 

В случае самостоятельного приобретения путевки: 

3) заверенная копия лицензии на медицинскую деятельность; 

4)заверенная копия лицензии на образовательную деятельность или договор об оказании 

образовательных услуг. 

 

Подпись заявителя _______________________ Дата _______________________ 

 

 

 

Сумма компенсации части расходов по приобретению путевки составляет 

____________________ Директор МКУ «Бухгалтерия образования» 

____________________ 

 

 

 

  

                                                

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

  В Управление народного образования 

 администрации городского округа город Бор 

                          В  комиссию по организации  

                                             отдыха и оздоровления детей городского 

                                                 округа город Бор Нижегородской области 

 

 от ____________________________________ 

(наименование организации, предприятия) 

(юр. Адрес, тел) 

 

 

 

заявление 

 

Просим возместить расходы по приобретению путевки / путевок в санаторно-

оздоровительный лагерь круглогодичного действия ___________________________на 

201___ год,  в количестве _______ штук по следующим банковским реквизитам: 

ИНН/КПП ______________________ 

Расчетный счет________________________ 

Кор. Счет___________________ 

БИК Банка________________________ 

Наименование банка______________________ 

К заявлению прилагаем следующие документы: 

1)  копия платежного поручения об оплате путевок 

2). Копия счета 

3). Копия накладной 

4) пакет на каждого ребенка:  

- копия всех заполненных страниц паспорта родителя 

- копия свидетельства о рождении ребенка (паспорта, если ребенок достиг 14 летнего 

возраста) 

- справка с места учебы ребенка 

- справка для получения путевки от врача по форме 070/у-04 

- обратный талон к путевке 

 

 

Руководитель ________________ 

 

Главный бухгалтер_______________ 

МП. 

 

Дата  ____________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

Сумма возмещения расходов по приобретению путевок в  санаторно-оздоровительный 

лагерь круглогодичного действия составляет ____________________________ 

 

Директор МБУ «Бухгалтерия образования» __________ 



Отчет 

за средства на возмещение части расходов по приобретению путевок  

в загородный детский оздоровительно-образовательный центр (лагерь)/  

в санаторно-оздоровительный лагерь круглогодичного действия 

 

 

Наименование организации __________________________________________________ 

 

 

№ 

п/

п 

Список 

оздоровленн

ых детей 

(ФИО) 

Дата 

рожде

ния 

Школа, 

класс 

Лагерь, 

смена 

(с__ по__) 

Домаш

ний 

адрес 

Сумма, руб. 

Объем 

возмеще

ния 

Объем 

род. платы 

Ср-ва 

организаци

и 

Ср-ва 

проф

союз

а 

1          

Итого: стоимость путевки 

____________ 

      

 

 

 

Количество оздоровленных детей  

Из них детей в трудной жизненной ситуации  

 

 

 

 

 

 

Директор                                 __________________       ___________________ 

 

 

 

 

Гл. бухгалтер                          __________________        ___________________ 

 

М.П. 

 

 

 

 

 

 

 

 


