
 

 

Директору МБУДО «Ершичская ДШИ» 

Алексеенковой Е.А 

от________________________________ 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу принять моего сына /дочь / в  МБУДО «Ершичская ДШИ» 

                                                                                                           (наименование учреждения) 

в  подготовительный класс по дополнительной общеобразовательной общеразвивающей программе    
Фамилия, имя, отчество______________________________________________________________________ 

Дата рождения ________________________________________________________________ 
 

Домашний адрес:______________________________________________________________ 

 

телефон домашний _________________ мобильный_________________________________  

 

обучается в общеобразовательной школе ___________ ______________________класс _________________ 

 

СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ 

ОТЕЦ: _____________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество) 

МАТЬ: _____________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество) 

C уставом, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, с образовательными 

программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление 

образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся ОЗНАКОМЛЕН(а):   

_______________________  /_________________________/ «___» ______________  г.  

 

 

 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- ---------------  
                            (подпись)                                                (расшифровка подписи)                                                (дата) 

Директору МБУДО «Ершичская ДШИ» 

Алексеенковой Е.А 

от________________________________ 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу принять моего сына /дочь / в  МБУДО «Ершичская ДШИ» 

                                                                                                           (наименование учреждения) 

В __________ класс дополнительной  предпрофессиональной общеобразовательной  программе  
Фамилия, имя, отчество______________________________________________________________________ 

Дата рождения ________________________________________________________________ 
 

Домашний адрес:______________________________________________________________ 

 

телефон домашний _________________ мобильный_________________________________  

 

обучается в общеобразовательной школе ___________ ______________________класс _________________ 

 

СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ 

ОТЕЦ: _____________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество) 

МАТЬ: _____________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество) 

C уставом, с лицензией на осуществление образовательной деятельности, с образовательными 

программами и другими документами, регламентирующими организацию и осуществление 

образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся ОЗНАКОМЛЕН(а):   

_______________________  /_________________________/ «___» ______________  г.   
                            (подпись)                                                (расшифровка подписи)                                                (дата) 

 


