
                                                                                                   Директору  МАУДОДДТТ 

                                                                                          «Юный         техник» 

                                                                                       с. Серафимовский  

                                                                                      Тимербаеву А.А.  

_____________________________  

_____________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ  

 

        Прошу принять в  2022/2023 учебном году в  число  обучающихся  МАУДО дом детского 

технического творчества «Юный техник» с.Серафимовский муниципального района 

Туймазинский район Республики Башкортостан моего (ю) сына (дочь) по дополнительной 

общеобразовательной общеразвивающей программе  «                                                                   ».  

Ф.И.О.   ребенка ____________________________________________________________________  

Дата рождения _____________________________________________________________________  

Домашний адрес, телефон ______________________________________________________ 

Общеобразовательное учреждение ____________________________________________________,  

Сведения о родителях (законных представителях):  

Ф.И.О.матери______________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________  

Контактный телефон ________________________________________________________________  

Ф.И.О.  (последнее при наличии)  отца ____________________________________________ 

__________________________________________________________________________________  

Контактный телефон ________________________________________________________________  

 

Домашний адрес___________________________________________________________________ 

 

       С уставом учреждения,  лицензией на осуществление образовательной деятельности,  с 

образовательными программами и другими документами, регламентирующими организацию и 

осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся  ознакомлен 

(а) _______  

                                                    (да, нет)  

        В случае невозможности посещения занятий (по болезни, семейным обстоятельствам и др.) 

обязуюсь предупредить педагога дополнительного образования или администрацию учреждения.  

         Я, __________________________________________, даю согласие согласно ФЗ №152 от 

27.07. 2006 г. «О персональных данных»  моего ребенка 

 

 

__________   ____________________________  

(подпись)             (расшифровка подписи)   

   «___» сентября 2022г.  

Согласен на обработку персональных данных в соответствии с действующим законодательством.  

 

__________   ____________________________                          

   «___» сентября 2022 г.  


	ЗАЯВЛЕНИЕ

