                                                                                        Директору МОУ ЦДО «Дземги»

                                                                С.В.Савчуковой

                                                                                                                       родителя (Ф.И.О. законного представителя)

______________________________________

______________________________________

проживающего по адресу ________________

______________________________________

дом. тел._______________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять в  объединение   _________________________________________________________
на платной основе

Руководитель                             _____________________________________________              моего сына (дочь) 

Ф.И.О. обучающегося ______________________________________________________________________
Год, месяц и число рождения ________________________________________________________________

Домашний адрес, телефон __________________________________________________________________

Место обучения  ___________________________________ класс ____________________________________

Сведения о родителях:

Мать Ф.И.О. (где и кем работает, раб. сот. тел., электронная почта) ____________________________________
______________________________________________________________________________________________
Отец Ф.И.О. (где и кем работает, раб. сот. тел., электронная почта) _______________________________________
_________________________________________________________________________________________

Ознакомлен (а) с Уставом МОУ ЦДО «Дземги», лицензией на право ведения образовательной деятельности, дополнительными общеобразовательными программами дополнительного образования, реализуемыми МОУ ЦДО «Дземги», локальными актами, другими документами, регламентирующими организацию образовательного процесса (ст. 44 п. 3 Федерального закона «Об образовании в Российской Федерации» от 29.12.2012 № 273-ФЗ).

Приложение:

1. Справка о состоянии здоровья обучающегося (для спортивных и танцевальных кружков до 18 лет), свидетельство о рождении или паспорт, СНИЛС)
Число _______________________________________                                 Подпись ____________________
Число _______________________________________                                 Подпись ____________________                                                                                          

Разрешение

на использование персональных данных

Я, _______________________________________________________________________________________

Даю согласие на обработку следующих персональных данных моего ребенка:

ФИО ____________________________________________________________________________________

Дата рождения ____________________________________________________________________________

Адрес ____________________________________________________________________________________

Место учебы ______________________________________________________________________________

 В базе данных МОУ ЦДО «Дземги» с целью организации образовательного процесса.

Подпись _______________ / ________________________________ ФИО

Дата заполнения разрешения _______________________________

Заверяю письменное согласие:

Директор МОУ ЦДО «Дземги»

С.В.Савчукова_____________
