	  Директору  
МУ ДО «ДЮСШ Белгородского района» 
Чиликину А.П.
от _____________________________________________
                                                                               (ФИО родителя (законного представителя)

проживающей (его) по адресу _____________________
_______________________________________________
паспорт серия ______ №_________ выдан___________
_______________________________________________
_______________________________________________
Контакты: телефон ______________________________    
адрес электронной почты _________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить моего ребенка (сына, дочь) _______________________________________       
                                                             (Ф.И.О.  ребенка полностью)
___________________________________________________________________________________________________________
дата рождения (число, месяц, год) ________________________________________________
место рождения _______________________________________________________________
место учёбы _______________________________________________ класс ______________
в муниципальное учреждение дополнительного образования «Детско-юношеская спортивная школа Белгородского района Белгородской области» на обучение по дополнительной общеобразовательной программе (общеразвивающей, предпрофессиональной) по виду спорта ___________________________ с __________________ года.
С лицензией на право осуществления образовательной деятельностью, Уставом, правилами внутреннего распорядка, образовательной программой Учреждения, дополнительной общеобразовательной (общеразвивающей, предпрофессиональной) программой по виду спорта и иными документами, регламентирующими образовательную деятельность ознакомлен (а).
_________________________________			________________
(подпись родителей, законных представителей)				(дата)

К заявлению прилагаю: копию свидетельства о рождении, копию СНИЛС, медицинскую справку о допуске к занятиям, фотографию 3x4 в количестве 2 шт.
Отказываюсь от получения питания моего ребенка.
Даю свое согласие на проведение процедуры индивидуального отбора, при поступлении моего несовершеннолетнего ребенка на обучение по дополнительным предпрофессиональным программам. 
_________________________________________		________________
     (подпись родителей, законных представителей)		  	   (дата)

В соответствие со статьей 9 Федерального закона от 26 июля 2006 года №152-ФЗ «О персональных данных» даю согласие на обработку (включения сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление изменения), использование, распространение, передачу, обезличивание, блокирование, уничтожение) вышеуказанных персональных данных моих, моего несовершеннолетнего ребенка.
 Даю согласие на размещение информации (ФИО, дата рождения, фото) моего ребенке на официальном сайте Учреждения, страниц в социальной сети «ВКонтанкте», приложении «Инстаграмм».
Настоящее согласие на обработку персональных данных действует с момента подписания и до момента окончания срока обучения  в МУ ДО «ДЮСШ Белгородского района».
_________________________________________			________________
(подпись родителей, законных представителей)				            (дата)







  Директору  
МУ ДО «ДЮСШ Белгородского района» 
Чиликину А.П.
от _____________________________________________
                                                                               (ФИО родителя (законного представителя)

проживающей (его) по адресу _____________________
_______________________________________________
паспорт серия ______ №_________ выдан___________
_______________________________________________
_______________________________________________
Контакты: телефон ______________________________    
адрес электронной почты _________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить меня__________________ _________________________________________       
                                                             (Ф.И.О.  ребенка полностью)
_____________________________________________________________________________________________________________________
дата рождения (число, месяц, год) _____________________, достигшего 14 летнего возраста
место рождения ________________________________________________________________
место учёбы _______________________________________________ класс ______________
в муниципальное учреждение дополнительного образования «Детско-юношеская спортивная школа Белгородского района Белгородской области» на обучение по дополнительной общеобразовательной программе (общеразвивающей, предпрофессиональной) по виду спорта ___________________________ с __________________ года.
С лицензией на право осуществления образовательной деятельностью, Уставом, правилами внутреннего распорядка, образовательной программой Учреждения, дополнительной общеобразовательной (общеразвивающей, предпрофессиональной) программой по виду спорта и иными документами, регламентирующими образовательную деятельность ознакомлен (а).
_________________________________			________________
      (подпись обучающегося )				                 (дата)

К заявлению прилагаю: копия паспорта, копию СНИЛС, медицинскую справку о допуске к занятиям, фотографию 3x4 в количестве 2 шт.
Отказываюсь от получения питания моего ребенка.
Даю свое согласие на проведение процедуры индивидуального отбора, при поступлении  на обучение по дополнительным предпрофессиональным программам. 
_________________________________________		________________
           (подпись обучающегося)		  		                           (дата)
 
В соответствие со статьей 9 Федерального закона от 26 июля 2006 года №152-ФЗ «О персональных данных» даю согласие на обработку (включения сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление изменения), использование, распространение, передачу, обезличивание, блокирование, уничтожение) вышеуказанных персональных данных.
 Даю согласие на размещение информации (ФИО, дата рождения, фото) на официальном сайте Учреждения, страниц в социальной сети «ВКонтанкте», приложении «Инстаграмм».
Настоящее согласие на обработку персональных данных действует с момента подписания и до момента окончания срока обучения  в МУ ДО «ДЮСШ Белгородского района».
_________________________________________			________________
(подпись обучающегося)					(дата)
