Заявление родителей (законных представителей)

о зачислении в муниципальное бюджетное образовательное учреждение

 дополнительного образования детей 
«Центр дополнительного образования детей»
    Директору  МБОУ ДОД  «ЦДОД»
   А.В. Парфеновой
   от___________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу принять моего сына /дочь/____________________________ ______________________ 
                                                                            (Ф.И.О. ребенка полностью)
Год  рождения_______________ число ____________месяц_____________________________                                                                                         

 Проживающего по адресу ________________________________________________________
обучающегося школы №______ класса_____, воспитанника Д/c №______ группы__________

классный руководитель ___________________________________________________________

                                                       (Ф.И.О.)
Состав семьи:
Мать ___________________________________________________________________________
                                                         (Ф.И.О.)

Место работы ___________________________________________________________________

Должность ______________________________________________________________________
Адрес проживания________________________________________________________________
Тел. дом.______________ тел. раб._______________ сотовый ___________________________
Отец ___________________________________________________________________________

                                                         (Ф.И.О.)

Место работы ___________________________________________________________________

Должность ______________________________________________________________________

Адрес проживания________________________________________________________________

Тел. дом.______________ тел. раб._______________ сотовый ___________________________

В каких других творческих объединениях, секциях занимается __________________________

________________________________________________________________________________

С регламентом ознакомлен (а)  ____________    _________________                 _____________

                                                        (подпись)            (Ф.И.О.)                                (Дата)
(Ф.И.О.) родителя 

 (законного представителя)
«_____»________________ 201__ г.




____________________________

(подпись)








 

PAGE  
1

