[bookmark: _GoBack]Директору МБОУ
«Центр образования Опочецкого района»
Дмитриевой С.Ю.
                                                                                                                                                                                           
                                                                          от _______________________________
                                                                                                  _________________________________    
                                                                                              Проживающей (его) по адресу:
                                                                                             _________________________________   
                                                                                              _________________________________     
                                                                                    Контактный телефон      ______________
 

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу принять  мою (его)  дочь (сына)  меня______________________________________________________
                                                                                      (фамилия, имя, отчество)
дата рождения (полностью)___________________     на  обучение в структурное подразделение 
«Детская школа искусств»  МБОУ «Центр образования Опочецкого района»
 по дополнительной предпрофессиональной общеобразовательной программе (нужное подчеркнуть):
- в области музыкального искусства «Фортепиано» со сроком обучения 8(9) лет;
- в области изобразительного искусства «Живопись» со сроком обучения 8(9) лет. 
в « ___» класс с   «___» ________________ 20       года.

С  учредительными документами, Уставом   МБОУ «Центр образования Опочецкого района», локальными актами,  с учебным планом образовательной программы ознакомлен (а) ____________________
                                                                                                                                                                            (подпись)
Даю согласие на обработку персональных данных ребенка__________________                                                                                                                                                                       
                                                                                                                       (подпись)

Дополнительные сведения:
Мать (Ф.И.О.)_________________________________________________________________________________          
место работы:_________________________________________________________________________________
Отец (Ф.И.О.)_________________________________________________________________________________ 
место работы:_________________________________________________________________________________
Категория семьи (многодетная, полная/неполная, состоит на учёте в соц. службе (да/нет)
ОУ (СП)  _____________________________________________________ класс_______  
занятие в других объединениях ДО_______________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________
ДОУ (для детей дошкольного возраста)___________________________________________________________
Другие сведения_______________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________


«_____»  ___________ 20        год                                                  ________________/__________________    
                                                                                                                            (подпись)                     (расшифровка)                                                                                                                                                                                                          
                                                                                           

