
Директору 
МАУДО ДЮЦ «Сказка»

В.Н. Пашкевич
от________________________
__________________________

                                                                                                                                                                           серия, номер документа удостоверяющего личность

__________________________
                                                                                                                                                                                кем и когда выдан

__________________________
__________________________
__________________________

                                                                                                                                                     адрес

заявление

         Прошу принять в число обучающихся________________________________________________
                                                                                                                         (наименование детского объединения,
_______________________________________________________________на 20___/20___учебный год
вид деятельности: изо, подготовка к школе, хореография, цирковое искусство, вокал, журналистика, спорт, фольклор)
моего ребенка__________________________________________________________________________
                                                                           (фамилия, имя, отчество ребенка)
_______________________________________________________________________________________
                                                                           (дата рождения)
Адрес регистрации______________________________________________________________________
Адрес проживания______________________________________________________________________
Образовательное учреждение: дошкольное ОУ №____, общеобразовательное ОУ №_____, класс____
Свидетельство о рождении ребенка (паспорт): серия__________________№_____________________,
выдано______________________________________________________________ «___»_____20____г.
      
Заявители услуги:
Мать ребенка:
1.ФИО_________________________________________________________________________________
2.Место работы_________________________________________________________________________
3. Должность___________________________________________________________________________
4. Контактный телефон__________________________________________________________________
5. E-mail:______________________________________________________________________________ 
Отец ребенка:
1.ФИО_________________________________________________________________________________
2.Место работы_________________________________________________________________________
3. Должность___________________________________________________________________________
4. Контактный телефон__________________________________________________________________
5. E-mail:______________________________________________________________________________ 
Иной законный представитель ребенка:
1.ФИО_________________________________________________________________________________
2.Место работы_________________________________________________________________________
3. Должность___________________________________________________________________________
4. Контактный телефон__________________________________________________________________
5. E-mail:______________________________________________________________________________ 
Дата подачи заявления: «_____»_________________20______г.
ФИО заявителя, подпись заявителя________________________________________________________
С Уставом учреждения, нормативными актами учреждения ознакомлен(а) и согласен (согласна).
________________«_____»_________________20______г.                             
На обработку персональных данных согласен (согласна).
________________«_____»_________________20______г.  
К заявлению прилагаю: копию свидетельства о рождении ребенка (паспорт с 14лет), медицинскую
справку о допуске к занятиям вышеуказанным видом образовательной деятельности,  согласие на
обработку  персональных  данных,  разрешение  на  самостоятельное  следование/сопровождение
ребенка в и из учреждения (подчеркнуть).  ________________«_____»_________________20______г.  


