
                                                         Директору  

                                                                                             МБУ ДО «ДШИ с. Федосеевка» 

                                                                                                         Примаковой Наталье Михайловне 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ  

 

Прошу принять в 2026/2027 учебном году моего ребенка на обучение в МБУ ДО «ДШИ 

с.Федосеевка»: 

     по дополнительным предпрофессиональным программам   

                  по дополнительным общеразвивающим программам  

специализация_________________________________________________________________ 

Ф.И.О. ребёнка ________________________________________________________________  

Дата рождения ______________ Гражданство ______________________________________ 

Свидетельство о рождении: серия________ № ____________дата выдачи _______________ 

Адрес места жительства_________________________________________________________ 

Адрес места пребывания ________________________________________________________ 

 

Сведения о родителях (указать паспортные данные одного из родителей (законных 

представителей)):  
 

Ф.И.О. матери_________________________________________________________________ 

Паспорт: серия _________№ ___________дата выдачи_______________________________ 

Кем выдан____________________________________________________________________ 

Место работы _________________________________________________________________ 

Контактный телефон, e-mail (при наличии)  ________________________________________ 

Дата и место рождения родителя (законного представителя) поступающего: ____________  

 _____________________________________________________________________________ 

Адрес места жительства и (или) адрес места пребывания родителя (законного 

представителя)  поступающего: __________________________________________________ 

 

Ф.И.О. отца ___________________________________________________________________ 

Паспорт: серия _________№ ___________дата выдачи _______________________________ 

Кем выдан ____________________________________________________________________ 

Место работы _________________________________________________________________ 

Контактный телефон, e-mail (при наличии)_________________________________________ 

Дата и место рождения родителя (законного представителя) поступающего:       

_____________________________________________________________________________ 

Адрес места жительства и (или) адрес места пребывания родителя (законного 

представителя) поступающего: __________________________________________________ 

 

С Уставом образовательной организации, лицензией на право ведения 

образовательной деятельности, образовательными программами, учебными 

планами, локальными актами школы ознакомлен. 

 

 

 

Обязуюсь выполнять Устав школы, правила внутреннего распорядка 

школы. 

 

 

«_____»  _________________ 20____ г.  

Подпись __________________ (_____________________________) 
 расшифровка подписи 


