
Директору МАУДО ЦДО г. Балаково 

Саратовской области 

Долговой И.Н. 

_________________________________________                        
(Ф. И. О. родителя (законного представителя)) 
Проживающей (го) по адресу:  

_________________________________________ 

_________________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 
 

Прошу принять моего ребёнка (сына, дочь) _____________________________ 
 

___________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество, дата рождения ребёнка) 

_________________________________ для занятия в творческом объединении 
                                  (д/с, место учебы (школа, класс)) 

                                                        

________________________________________________  Вашего учреждения.
 

Номер сертификата дополнит. 

образования 
 

Сведения о родителях (контактная информация): 

Мать:  Ф.И.О. ________________________________________________________________________ 

Место работы, должность ____________________________________________________________ 

____________________________________ моб. тел._______________________________ 

Отец: Ф.И.О. ___________________________________________________________________________ 

Место работы, должность ____________________________________________________________ 

____________________________________ моб. тел. _______________________________ 
 

Документы согласно установленному перечню прилагаю, а именно: 

1. Копия свидетельства о рождении ребёнка, копия паспорта (при 

достижении 14 лет); 

2. Справка о состоянии здоровья ребёнка (при поступлении в спортивные, 

хореографические и туристические объединения) 
 

С уставом образовательного учреждения, лицензией на осуществление 

образовательной деятельности, свидетельством о государственной 

аккредитации, учебно-программной документацией объединения, Правилами 

внутреннего трудового распорядка учащихся, Положением о 

персонифицированном дополнительном образовании, а также другими 

документами, регламентирующими организацию образовательного процесса, 

ознакомлен(а). 

Даю согласие на обработку своих персональных данных и данных ребёнка, 

необходимых для записи в объединения дополнительного образования. 

 

________________ ___________________      «___» ____________ 20___г. 

       
(подпись)                                  (расшифровка подписи)                                           
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