                                     Директору 
                                                                 МБУ ДО ДЮСШ «Бердск»

                                          Блинову В.А.

                                                                              От ____________________________

                                                                                     ____________________________

                                                                                                                                            ( Фамилия, имя отчество одного из родителей)

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу принять моего сына (дочь)

______________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество полностью)
на отделение __________________________________________________________, дата рождения ___________________________,   проживающего(ую) по адресу:
свидетельство о рождении / паспортные данные   №________________________

выдано ____________________________________ «______»________________г.
                                                                        (кем выдано)                                                             (когда выдано)

Домашний телефон _____________________________

Моб. телефон    ________________________________

ФИО матери, место работы,  телефон ______________________________________________________________________
______________________________________________________________________

______________________________________________________________________ ФИО отца, место работы,  телефон ______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

 Статус семьи (нужное подчеркнуть):

неполная, многодетная; малообеспеченная; мать-одиночка; родители-инвалиды, родители детей-инвалидов; опекун и опекаемый ребенок; участники локальных войн
          С Уставом ДЮСШ, условиями работы школы и тренировочного процесса, правилами техники безопасности при проведении занятий  ознакомлен(а),  возражений не имею.

___________________         ______________________/_____________________/

         (дата)                                                     (подпись)                                 (расшифровка подписи)                       

