Директору ГБУ ДОСО «НТ ДХШ»
 Собяниной М.С.

  от________________________________           
         (ФИО родителя (законного представителя)

З А Я В Л Е Н И Е

Прошу принять на обучение по дополнительной общеразвивающей программе в области изобразительного искусства «Юный художник», срок обучения 3 года, моего сына (мою дочь)
_____________________________________________________________________________                                                                                (фамилия, имя, отчество)
Сведения о ребенке:
Дата рождения ребёнка _________________________________________________________
Домашний адрес _______________________________________________________________

Обучается в общеобразовательной школе № ___________________________ класс _______

Сведения о родителях (законных представителях)

Мать/Отец: фамилия, имя, отчеств_______________________________________________
Место работ__________________________________________________________________
Телефон _____________________________E-mail __________________________________

Дата _____________________                              ______________/_____________________/
                                                                                       (подпись)                    (расшифровка)

К заявлению прилагаются копии:
1. Копия паспорта родителя (законного представителя).
1. Копия свидетельства о рождении ребёнка.

Дата _____________________                              ______________/_____________________/                    
                                                                                        (подпись)                   (расшифровка)                                                                                                                    
В соответствии с Федеральным законом 27.07.2006г. №  152-ФЗ «О персональных данных» даю согласие на обработку персональных данных, указанных в настоящем заявлении, кроме того, даю согласие на размещение в официальных источниках (официальный сайт школы, официальная страница в «Вконтакте») выставочных деятельности персональных данных моего ребенка, разрешение на демонстрацию его работ на выставках/конкурсах различного уровня и публикацию фотографий с его изображением. 

Согласен (а)___________________________________________________________________________
(ФИО, подписи родителей (законных представителей)

