 Директору МБУ ДО «ДХШ №1» В.Г.Колесникову

От______________________________________________________________________
Адрес регистрации________________________________________________________

Паспорт: серия, номер_____________________________________________________

Кем и когда выдан________________________________________________________

________________________________________________________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ

 Прошу принять для обучения по общеразвивающей программе «Подготовка детей к потсуплению в детскую художественную школу» моего сына (дочь): Ф.И.О.(ребенка)________________________ _______________________________________________________________________________________ Дата рождения _________________________ Домашний тел. № ________________________________
                                                              (число, месяц, год) 

Гражданство ребенка _________  Адрес фактического проживания ребенка______________________ _______________________________________________________________________________________
В какой общеобразовательной школе обучается______________________________________________
Класс в общеобразовательной школе на 1 сентября текущего года___________________
Смена в общеобразовательной школе на 1 сентября текущего года__________________
Сведения о родителях:
ОТЕЦ : Ф.И.О. (полностью, печатными буквами) ____________________________________________
              ________________________________________________________________________________ гражданство: _____________________Номер мобильного телефона _____________________________          

МАТЬ : Ф.И.О. (полностью, печатными буквами) ____________________________________________

_______________________________________________________________________________________
гражданство: _____________________Номер мобильного телефона _____________________________

Согласен на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка в соответствии с Федеральным законом №152-ФЗ от 27.07.2006г. Ознакомлен с Уставом, локальными актами,  лицензией на ведение образовательной деятельности, с положением о платных образовательных услугах (в том числе через информационные системы общего пользования).

  «_________________________» /_______________________/__________________________________
                                      Число                                                           Подпись                            ФИО  родителя, законного представителя
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______________________________________________________________________________________ Дата рождения _________________________ Домашний тел. № _______________________________
                                                              (число, месяц, год) 

Гражданство ребенка _________  Адрес фактического проживания ребенка______________________ _______________________________________________________________________________________
В какой общеобразовательной школе обучается______________________________________________
Класс в общеобразовательной школе на 1 сентября текущего года____________

Смена в общеобразовательной школе на 1 сентября текущего года____________
Сведения о родителях:
ОТЕЦ : Ф.И.О. (полностью, печатными буквами) ____________________________________________
              ________________________________________________________________________________ гражданство: _____________________Номер мобильного телефона _____________________________          

МАТЬ : Ф.И.О. (полностью, печатными буквами) ____________________________________________

_______________________________________________________________________________________
гражданство: _____________________Номер мобильного телефона _____________________________
Согласен на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка в соответствии с Федеральным законом №152-ФЗ от 27.07.2006г. Ознакомлен с Уставом, локальными актами,  лицензией на ведение образовательной деятельности, с положением о платных образовательных услугах (в том числе через информационные системы общего пользования).

  «_________________________» /_______________________/__________________________________
                                      Число                                                           Подпись                            ФИО  родителя, законного представителя
