Заявление					          Директору ЦТДиМ «Ювента»
_________________                        	           Шамеловой Т.Л.
							____________________________
						           Проживающей(его) по адресу:
	В приказ
__________________Т.Л.Шамелова                               ____________________________
«___»____________202____г.                                    ____________________________
						           Тел._________________________
							
									
Прошу принять (перевести) моего ребенка (меня)___________________________
                                                                                                           ФИО полностью
 _________________________, _____________________ , ________________
                                                   (число, месяц, год рождения)       № свидетельства о рождении

уч-ся СШ №____, _________класса
в ОПИ  _____________________________на ________     год обучения

	Ф.И.О родителей
	Место работы
	Должность
	Телефон

	

	
	
	

	

	
	
	


Даю своё согласие на обработку предоставленных персональных данных и данных, полученных в процессе обучения
                               ___________/__________________________/
                                 подпись                          расшифровка подписи


Заявление					          Директору ЦТДиМ «Ювента»
_________________                        	           Шамеловой Т.Л.
							____________________________
						           Проживающей(его) по адресу:
	В приказ
__________________Т.Л.Шамелова                               ____________________________
«___»____________202____г.                                    ____________________________
						           Тел._________________________
							
						
				
Прошу принять (перевести) моего ребенка (меня)___________________________
                                                                                                           ФИО полностью
 _________________________, _____________________ , ________________
                                                   (число, месяц, год рождения)       № свидетельства о рождении

уч-ся СШ №____, _________класса
в ОПИ  _____________________________на ________     год обучения

	Ф.И.О родителей
	Место работы
	Должность
	Телефон

	

	
	
	

	

	
	
	


Даю своё согласие на обработку предоставленных персональных данных и данных, полученных в процессе обучения
                               ___________/__________________________/
                                 подпись                          расшифровка подписи

Заявление					          Директору ЦТДиМ «Ювента»
[bookmark: _GoBack]_________________                        	           Шамеловой Т.Л.
							____________________________
						           Проживающей(его) по адресу:
							____________________________							                       Тел._________________________

							В приказ
							__________________Т.Л.Шамелова
							«___»____________202____г.


Прошу принять (перевести) моего ребенка (меня)__________________________
                                                                                                           ФИО полностью
 __________________,  уч-ся СШ №____, _________класса
 (число, месяц, год рождения)
в     ОПИ “_________________”, платная группа на ________ год обучения

	Ф.И.О родителей
	Место работы
	Должность
	Телефон

	

	
	
	

	

	
	
	


Даю своё согласие на обработку предоставленных персональных данных и данных, полученных в процессе обучения
                               ___________/__________________________/
                                 подпись                          расшифровка подписи
Копия свидетельства о рождении прилагается


Заявление					          Директору ЦТДиМ «Ювента»
_________________                        	           Шамеловой Т.Л.
							____________________________
						           Проживающей(его) по адресу:
							__________________________
						           Тел._________________________

							В приказ
							__________________Т.Л.Шамелова
							«___»____________202____г.


Прошу принять (перевести) моего ребенка (меня)______________________________
                                                                                                           ФИО полностью
 __________________,  уч-ся СШ №____, _________класса
 (число, месяц, год рождения)
в     ОПИ “_________________”, платная группа на ________ год обучения

	Ф.И.О родителей
	Место работы
	Должность
	Телефон

	

	
	
	

	

	
	
	


Даю своё согласие на обработку предоставленных персональных данных и данных, полученных в процессе обучения
                               ___________/__________________________/
                                 подпись                          расшифровка подписи
Копия свидетельства о рождении прилагается






















































Заявление					          Директору ЦТДиМ «Ювента»
_________________                        		Шамеловой Т.Л.
							____________________________
						          Проживающей(его) по адресу:
							____________________________
							____________________________
							Тел._________________________
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                                                                                              ФИО полностью
 __________________,  уч-ся СШ №____, _________класса
 (число, месяц, год рождения)
в       ОПИ  ________________________________            на _________ год обучения

	Ф.И.О родителей
	Место работы
	Должность
	Телефон

	

	
	
	

	

	
	
	


Даю своё согласие на обработку предоставленных персональных данных и данных, полученных в процессе обучения
                               ___________/__________________________/
                                 подпись                          расшифровка подписи
Копия свидетельства о рождении прилагается





























Заявление					          Директору ЦТДиМ «Ювента»
_________________                        		Шамеловой Т.Л.
							____________________________
						          Проживающей(его) по адресу:
							____________________________
							____________________________
							Тел._________________________

Прошу принять (перевести) моего ребенка (меня)_____________________________
                                                                                                                  ФИО полностью
 __________________,  уч-ся СШ №____, _________класса
 (число, месяц, год рождения)
в       ОПИ “Весёлые клавиши”, платная группа

	Ф.И.О родителей
	Место работы
	Должность
	Телефон

	

	
	
	

	

	
	
	


Даю своё согласие на обработку предоставленных персональных данных и данных, полученных в процессе обучения
                               ___________/__________________________/
                                 подпись                          расшифровка подписи
Копия свидетельства о рождении прилагается
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_________________                        		Шамеловой Т.Л.
							____________________________
						          Проживающей(его) по адресу:
							____________________________
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							Тел._________________________

Прошу принять (перевести) моего ребенка (меня)_____________________________
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 __________________, уч-ся СШ №____, _________класса
 (число, месяц, год рождения)
в       ОПИ “Весёлые клавиши”, платная группа

	Ф.И.О родителей
	Место работы
	Должность
	Телефон

	

	
	
	

	

	
	
	


Даю своё согласие на обработку предоставленных персональных данных и данных, полученных в процессе обучения
                               ___________/__________________________/
                                 подпись                          расшифровка подписи
Копия свидетельства о рождении прилагается

























Заявление					          Директору ЦТДиМ «Ювента»
_________________                        		Шамеловой Т.Л.
							____________________________
						          Проживающей(его) по адресу:
							____________________________
							____________________________
							Тел._________________________

Прошу принять моего ребенка (меня)________________________________________
                                                                                              ФИО полностью
 __________________,  уч-ся СШ №____, _________класса
 (число, месяц, год рождения)
в       ОПИ ВЭС”А-соль”, платная группа

	Ф.И.О родителей
	Место работы
	Должность
	Телефон

	

	
	
	

	

	
	
	


Даю своё согласие на обработку предоставленных персональных данных и данных, полученных в процессе обучения
                               ___________/__________________________/
                                 подпись                          расшифровка подписи
Копия свидетельства о рождении прилагается

