                                                                                           
                                                                                           Директору Муниципального бюджетного
 учреждения  дополнительного образования 
«Детская художественная школа № 2» г. о  Саранск 
                                                                                            Бородиной Н. Е.
от_________________________________________

                                                                 З  А  Я  В  Л  Е  Н  И  Е

«____»____________20___г.                                        
Прошу зачислить моего ребенка в ____________ класс  
Наименование образовательной программы (предпрофессиональной/общеразвивающей)
_____________________________________________________________________________________
Сведения о поступающем :
Фамилия, имя, отчество _______________________________________________________________
Год, месяц, число рождения_____________________________________________________________
Гражданство ребенка__________________________________________________________________
Домашний адрес, телефон ______________________________________________________________
В какой образовательной школе обучается (класс), д\с______________________________________
СНИЛС _____________________________________________________________________________
                               Сведения о родителях (законных представителей):
Мать (Фамилия, имя, отчество)__________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
Место  работы________________________________________________________________________
Занимаемая   должность________________________________________________________________
Контактный телефон __________________________________________________________________
Отец (Фамилия, имя, отчество)_________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
Место работы________________________________________________________________________
Занимаемая должность________________________________________________________________
Контактный телефон __________________________________________________________________


                                                                                           Директору Муниципального бюджетного
 учреждения  дополнительного образования 
«Детская художественная школа № 2» г. о  Саранск 
                                                                                            Бородиной Н. Е.
от_________________________________________

                                                                 З  А  Я  В  Л  Е  Н  И  Е

«____»____________20___г.                                        
Прошу зачислить моего ребенка в ____________ класс  
Наименование образовательной программы (предпрофессиональной/общеразвивающей)
_____________________________________________________________________________________
Сведения о поступающем :
Фамилия, имя, отчество _______________________________________________________________
Год, месяц, число рождения_____________________________________________________________
Гражданство ребенка__________________________________________________________________
Домашний адрес, телефон ______________________________________________________________
В какой образовательной школе обучается (класс), д\с______________________________________
СНИЛС _____________________________________________________________________________
	Сведения о родителях (законных представителей):
Мать (Фамилия, имя, отчество)__________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
Место  работы________________________________________________________________________
Занимаемая   должность________________________________________________________________
Контактный телефон __________________________________________________________________
Отец (Фамилия, имя, отчество)_________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
Место работы________________________________________________________________________
Занимаемая должность________________________________________________________________
Контактный телефон __________________________________________________________________






С уставными документами, лицензией, локальными актами, образовательными программами 

Ознакомлен (на) ____________________________________________________________
(Ф.И.О. подпись)
В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 г. № 152 ФЗ «О персональных данных» даю согласие на обработку персональных данных, указанных в настоящем заявлении.
На фото и видеосъемку сына (дочери) и дальнейшего использования  фотографических снимков и видео материала,  их размещение на официальном сайте учреждения, на персональных сайтах преподавателей, а также в других педагогических изданиях и в качестве иллюстраций на мероприятиях: семинарах, конференциях, мастер-классах и др.

Согласен (на) _______________________________________________________________
(Ф.И.О. подпись)
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