	Директору МБУ ДО СШ № 3

Лукьянову Ю. М.

________________________

________________________

(Ф. И. О. родителей)






ЗАЯВЛЕНИЕ


Прошу принять моего(ю) сына (дочь) _____________________

____________________________________________________________

дата рождения __                                                     _ в МБУ ДО СШ № 3 в отделение  «БИАТЛОН» 
Сведения о ребенке:

Адрес______________________________________________________

Телефон (дом.) _______________ (сот.)__________________________

Школа, класс ________________________________________________

ИНН (соц. номер) ____________________________________________

№ пенс. удостоверения _______________________________________

Свидетельство о рождении (паспорт) ___________________________

(дата выдачи) ______________________ (кем выдан)_______________

____________________________________________________________

Сведения о родителях:
Ф. И. О. (папы)______________________________________________
Место работы _______________________________________________

Должность __________________________________________________

Телефон (дом.) ______________ (сот.) ___________________________

Ф. И. О. (мамы)______________________________________________
Место работы _______________________________________________

Должность __________________________________________________

Телефон (дом.) ______________ (сот.) ___________________________

Семья ______________________________________________________

(полная, неполная, многодетная, малообеспеченная)

1.Ознакомлен с Уставом учреждения, лицензией на право ведения образовательной деятельности, основными образовательными программами и другими локальными актами МБУ ДО СШ №3  

2.В соответствии с Федеральным законом № 152-ФЗ «О персональных данных» от 27.07.2006 г. подтверждаю свое согласие на обработку  персональных данных.
Дата: __________________     Подпись: __________________________







Родителя (законного представителя)
	Директору МБУ ДО СШ № 3

Лукьянову Ю. М.

________________________

________________________

(Ф. И. О. родителей)


ЗАЯВЛЕНИЕ


Прошу принять моего(ю) сына (дочь) _____________________

____________________________________________________________

дата рождения ______________________________в МБУ ДО СШ № 3

в отделение «СПОРТИВНОЕ ОРИЕНТИРОВАНИЕ»
Сведения о ребенке:

Адрес______________________________________________________

Телефон (дом.) _______________ (сот.)__________________________

Школа, класс ________________________________________________

ИНН (соц. номер) ____________________________________________

№ пенс. удостоверения _______________________________________

Свидетельство о рождении (паспорт) ___________________________

(дата выдачи) ______________________ (кем выдан)_______________

____________________________________________________________

Сведения о родителях:
Ф. И. О. (папы)______________________________________________
Место работы _______________________________________________

Должность __________________________________________________

Телефон (дом.) ______________ (сот.) ___________________________

Ф. И. О. (мамы)______________________________________________
Место работы _______________________________________________

Должность __________________________________________________

Телефон (дом.) ______________ (сот.) ___________________________

Семья ______________________________________________________

(полная, неполная, многодетная, малообеспеченная)
1.Ознакомлены с Уставом учреждения, лицензией на право ведения образовательной деятельности, основными образовательными программами и другими локальными актами МБУ ДО СШ №3  

2. В соответствии с Федеральным законом № 152-ФЗ «О персональных данных» от 27.07.2006 г. подтверждаю свое согласие на обработку  персональных данных 

Дата: __________________     Подпись: __________________________

                                                                      Родителя (законного представителя)
