
 
                                                                                                                                  Директору 

МУ ДО «Шерловогорская СШ» 
Гладких Н.М. 

_____________________________________________ 

 (Ф.И.О. законного представителя поступающего) 

 

зарегистрированного по адресу: 

г. ____________________, ул. ________________, дом ___, кв. ____, 

фактический проживающего по адресу: 

г. _____________________, ул. _______________, дом ___, кв. ____, 

контактный телефон ______________________________ 

 

Заявление 

Прошу принять в муниципальное учреждение дополнительного образования «Шерловогорская спортивная 
школа» (МУ ДО «Шерловогорская СШ) 

                                             

для освоения дополнительной образовательной программы спортивной подготовки по виду 

спорта_____________________ моего ребенка____________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество ребенка полностью) 

Сведения о ребенке: 

Дата рождения________________ Место учебы____________________________________ 

       № школы, класс 

Домашний адрес _____________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 
почтовый индекс, улица (проспект, переулок), дом, квартира 

 

Данные свидетельства о рождении (паспорт): Серия ___________ № ___________________ 

Кем выдан __________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 

________________________ Дата выдачи «____» ___________ г. 

Сведения о родителях (законных представителях) 

 

Отец: _______________________________________________________________________ 

Ф.И.О. (полностью), сотовый телефон 
____________________________________________________________________________ 

место работы, рабочий телефон 

Мать: _______________________________________________________________________ 

Ф.И.О. (полностью), сотовый телефон 

____________________________________________________________________________ 

                                      место работы, рабочий телефон 

Копия свидетельства о рождении (паспорта) поступающего, справка со школы, СНИЛС, медицинский 

документ, подтверждающий отсутствие у поступающего противопоказаний для освоения дополнительной 

образовательной программы спортивной подготовки по избранному виду спорта, фотографии 3 x 4 см в 

количестве 2 штук прилагаются. 

С Уставом Организации и другими документами, регламентирующими организацию 

образовательного процесса МУ ДО «Шерловогорская СШ»                                    
ознакомлен(а). 

 

Достоверность представленных сведений подтверждаю. 

 

«_____» __________ 20___г.   Подпись родителя_____________ 

 

В соответствии со статьей 9 Федерального закона от 26 июля 2006 года № 152-ФЗ «О персональных 

данных» даю согласие на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации обработку, 

использование персональных данных поступающего и его родителей (законных представителей) в 

соответствии с действующим законодательством. 

На участие в процедуре индивидуального отбора поступающего согласен. 
 

«_____» __________ 20____г.   Подпись родителя_____________ 


