Директору МАОУДОД “Троицкая детская  художественная школа »
Семенову Михаилу Владимировичу от_________________________________
___________________________________

З А Я В Л Е Н И Е

ПРОШУ ПРИНЯТЬ МОЕГО СЫНА/ДОЧЬ

________________________________________________________________________________
(Ф. И. О. ребенка)
дата рождения ________________________________________

В группу на самоокупаемости (нужное подчеркнуть):

· Моя Кисточка 1 ступень

· Моя Кисточка 2 ступень

· Керамика

· Студия архитектурного дизайна

· Студия анимации

· Графический планшет

Преподаватель ________________________________ с _______________________ 20 ______г.
Адрес регистрации ребенка _______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________

Отец Ф.И.О._____________________________________________________________________
Моб телефон____________________________________________________________________
E-mail __________________________________________________________________________

Мать   Ф.И.О.____________________________________________________________________
Моб телефон____________________________________________________________________

E-mail __________________________________________________________________________

Предоставление услуг производится на основании заключенного договора. Для заключения договора требуются следующие документы:

· справка о возможности посещения художественной школы по состоянию здоровья
· копия паспорта одного из родителей (законного представителя)
· копия свидетельства о рождении ребенка (паспорта для достигших 14 лет)
· фотография ребенка (3 х 4)
· согласие на обработку персональных данных

Занятия проходят по расписанию;

Плата за обучение взимается в соответствии с действующим Постановлением Администрации городского округа Троицк в г. Москве.
С лицензией и документами образовательной организации, размещенными в свободном доступе на сайте trodhs.ru ознакомлены.
Дата







Подпись
