Директору

МБУ ДО "ЦДО" г.Мирный
И.Ю. Федорову 

от ____________________________________

проживающего (ей) по адресу:

____________________________________

____________________________________

Заявление

Прошу принять в число обучающихся объединения «____________________________________ _________________________________________________________________» моего сына (дочь)

название объединения

ФИО ребенка (полностью)__________________________________________________________
ученика(цу): МБОУ____________№___ класс_____смена____ 

Дата рождения «___»__________   ______г. 

Адрес проживания ________________________________________________________________

Сведения о родителях:

	
	Отец
	Мать

	Ф.И.О.
	
	

	Место работы, должность
	
	

	Тел. домашний
	
	

	Тел. служебный
	
	


Социальный статус семьи (отметить знаком "+" и дать краткое разъяснение):

	Много-

детная (кол-во детей)
	Непол-

ная 
	Малооб

еспеченная 
	Больные родители
	Дети-сироты
	Полные семьи
	Подопечные дети
	Дети беженцев с Украины
	Дети-инвалиды
	Дети, состоящие на учете ПДН, ВШУ

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


С Уставом учреждения и другими нормативными актами ознакомлен(а) и согласен(а) (подчеркнуть).
Даю согласие на обработку своих персональных данных (фамилия, имя, отчество, домашний адрес, телефон, место работы), персональных данных моего ребенка (фамилия, имя, отчество, дата рождения, домашний адрес, школа, класс, сведения о родителях, документы подтверждающие права на дополнительные гарантии и компенсации по определенным основаниям, предусмотренным законодательством) МБУ ДО «ЦДО» г.Мирный (далее – «ОПЕРАТОР»)  с целью оказания услуг обучающимся в области дополнительного образования.

Оператор вправе предоставлять данные для участия в поселковых, районных, областных, всероссийских и международных конкурсах, олимпиадах.

Согласие действительно на весь период обучения моего ребенка. От уведомления об уничтожении персональных данных отказываюсь.

«___» ____________201___г.


Подпись ______________ (_________________)

