Директору МБОУ ДО 

«Детская художественная школа» 

г. Биробиджана

Балак Е.Н.
Заявление(
Прошу принять моего ребенка

ФИО: ____________________________________________________________________________
Дата рождения (число, месяц, год) _______________________________________________
Образовательное учреждение: СОШ №______ Дет/с №______ смена: _____ класс: _______
Адрес фактического проживания поступающего: _____________________________________
на общеразвивающую программу группы раннего творческого развития «Разноцветная палитра» сроком обучения 1 год
Документ, удостоверяющий личность ребенка (свидетельство о рождении)_______________________________________________________________________

Сведения о заявителе
МАТЬ: ФИО, _____________________________________________________________________
ОТЕЦ: ФИО, ______________________________________________________________________
Дом.тел.: ____________ Моб.тел.: ___________________E-mail_____________________
Документ, удостоверяющий личность родителя (законного представителя): _________________________________________________________________________________

Я __________________________________________________________________________

ФИО родителя (законного представителя)

ознакомлен с уставом учреждения, лицензией на право ведения образовательной деятельности, со свидетельством о государственной аккредитации учреждения, с основными образовательными программами, реализуемыми учреждением, с правилами внутреннего распорядка для учащихся, с порядком и основаниями отчисления учащихся, другими документами, регламентирующими организацию образовательного процесса, правами и обязанностями учащихся.

Обязуюсь выполнять требования устава школы; своевременно извещать (письменно или по электронной почте) о причинах отсутствия обучающегося, об изменении анкетных данных; совместно с преподавателями школы контролировать обучение своего ребенка и создавать благоприятные условия для занятий ребенка и усвоения учебных программ; своевременно принимать необходимые меры воспитательного характера.

_______________ 


________________


___________________________

дата




подпись



фамилия и инициалы

( Каждое поле обязательно для заполнения 





