                                                                                               Директору МАУ ДО ДЮСШ №16 г. Томска

                               Г.М. Старчиковой      

                                                                                               от ________________________________________

                                                                                                            (ф.и.о. родителя полностью)           

                                                                                                   ________________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять в ДЮСШ №16   на отделение ____________________________________________

                ____________________________________________________________________________________

                                                                              (ФИО ребенка полностью)
Дата рождения_______________________________________________________________________

Школа_________________________ Класс________________________________________________

Свидетельство о рождении/Паспорт _____________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

(номер, кем , когда выдан)
Домашний адрес_______________________________________________________________________

ФИО (полностью) матери_______________________________________________________________

Место работы________________________________, должность_______________________________

 Номер телефона_______________________________________________________________________

 ФИО (полностью) отца_________________________________________________________________

Место работы________________________________, должность_______________________________

 Номер телефона_______________________________________________________________________

 НОМЕР СЕРТИФИКАТА на дополнительное образование___________________________________
 С Уставом Учреждения, правилами приема и поведения учащихся, программой обучения по виду                   спорта ознакомлен (а). 

            Согласен(а) на сдачу нормативов по физической подготовке моим ребенком в образовательном                         учреждении. *  

            Ознакомлен(а) с Положением по антидопинговому контролю в МАУ ДО ДЮСШ №16

            Подписи родителя/законного представителя
                 Дата:__________________201__г.                  ___________________/_________________________          

                                                                                                        (подпись)                                      (ФИО)
            Зачислен (а) в МАУ ДО ДЮСШ № 16, в группу____________________________________________

            к тренеру-преподавателю__________________________________  подпись тренера  _____________
            № приказа_______________________________ Дата_________________________________________
Директор  ДЮСШ №16  _____________________________ Г.М.Старчикова

                           М.П.                                  (подпись)

    *В соответствии со статьей 9 Федерального закона от 27 июля 2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных», даю согласие  Муниципальному автономному учреждению дополнительного образования «Специализированная детско-юношеская спортивная школа олимпийского резерва №16 Города Томска», на обработку персональных данных моего ребенка любым не запрещенным законом способом в целях, связанных с образовательной деятельностью образовательного учреждения.

