
Директору 

муниципального бюджетного образовательного учреждения 

дополнительного образования 

«Бокситогорская детская школа искусств» 

_________________________ 

от Ф.И.О. 

 

Адрес регистрации: 

 

Адрес проживания: 

 

Паспорт: серия                           № 

выдан:  

контактный телефон (моб.,рабочий): 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу принять моего сына/дочь_________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество) 

на обучение по ________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________   

  (наименование образовательной программы) 

Сведения о поступающем: 

Дата рождения:  

Адрес прописки:  

Адрес проживания:  

свидетельство о рождении: 

(серия, номер, дата выдачи 

когда и кем выдан) 

 

 

СНИЛС: ИНН: 

Общеобразовательная 

школа, класс  

 

С лицензией на осуществление образовательной деятельности и уставом МБОУ ДО «Бокситогорская 

детская школа искусств» ознакомлен (а). 

 

____________________     «___» _______________20___ года. 

            (подпись) 

 

Даю согласие на обработку персональных данных и персональных данных ребенка в порядке, 

установленном законодательством Российской Федерации. 

 

(подпись, Ф.И.О. полностью) 

 

ПРИМЕЧАНИЕ: К заявлению обязательно приложить следующие документы: 

1. Копия свидетельства о рождении (паспорта); 

2. Копия паспорта родителей (разворот с фото + разворот дети) 

3. Справку от врача об отсутствии у ребенка заболеваний, препятствующих обучению 

в школе искусств (для хореографического отделения) 

 


