Директору МБОУДО  ДДЮТиЭ «Ювента» 
					                                    Александру Павловичу Маханькову
Адрес МБОУДО ДДЮТиЭ «Ювента»:
 ул. Соколова, д. 6, тел. 2-74-07 
                                                                                         
                                                                       ______________________________________________
                                                                       ________________________________________________
                                                                                                           (ФИО родителя (законного представителя) 
                                                                          проживающего(ей) по адресу:_____________________
                                                                       ________________________________________________
                                                                                                                                            (точный домашний адрес, №  телефона)
					
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить моего ребенка _________________________________________________
_____________________________________________________________________________
                                                                                    /ФИО, год рождения/
В объединение:
 Краеведение, спортивный туризм, спортивное ориентирование, ОФП, Спортивное скалолазание                                                 
                                                              (нужное подчеркнуть) 

_____________________________________________________________________________
(ФИО педагога)

Сообщаю следующие сведения о ребенке:
Число, месяц, год рождения    __________, школа ________, класс _______, гражданство_________
Документ, удостоверяющий личность (паспорт, св-во о рожд.): серия, №______________________
Дата выдачи_____________ кем выдан ___________________________________________________
Место рождения ___________________________, СНИЛС ____________________
Адрес регистрации, срок регистрации ___________________________________________________
____________________________________________________________________________________
Дополнительные сведения  о социальном статусе  семьи (нужное отметить): 
Опекаемый ребенок ___, Ребенок-инвалид ____, Неполная семья _____, Многодетная семья____

Сведения о родителях (законных представителях):
Мать (законный представитель)________________________________________________________
 ___________________________________________________________________________________
(ФИО полностью, место работы, контактный телефон)

Отец (законный представитель) ________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
(ФИО полностью, место работы, контактный телефон)
Справку от врача  о состоянии здоровья с заключением о возможности заниматься в группе дополнительного образования прилагаю.
В соответствии с п.2  ст. 55  Федерального закона   от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации»  с уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности, с образовательной программой детского объединения и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся   ознакомлен (а).
                            
«____»_______________201__г.			                     Подпись:________________________

____________________________________________________________________________________
Решение (заполняется администрацией МБОУДО ДДЮТиЭ «Ювента»):

Принять в детское объединение «_____________________________» с    «___»_________201___ г.
  
Директор МБОУДО ДДЮТиЭ «Ювента»						А.П. Маханьков          		
