
Приложение 1

Директору 
МБУК «ЦДТ «Предгорье»
В.В. Писклову
______________________________
______________________________
______________________________
(Ф.И.О. полностью)
проживающего(ей) по адресу
______________________________
______________________________
______________________________
номер телефона: домашний, сотовый
______________________________
______________________________

Заявление
Прошу   зачислить моего ребёнка ____________________________________
______________________________________ (Ф.И.О.)
________________________ (дата рождения)в клубное формирование __________________________________________________________________
Медицинские противопоказания для участия в клубном формированииданного направления ребёнок не имеет. __________________
С Положением о культурно-досуговом формировании ознакомлен(а).
В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» заявитель (законный представитель ребёнка) принимает решение о предоставлении своих персональных данных и персональных данных своего ребёнка МБУК «ЦДТ «Предгорье» и даёт согласие на их обработку своей волей и в своём интересе без ограничения срока.

Дата______________           Подпись________________ /________________/




Приложение 2
АНКЕТА
участника творческого коллектива ________________________________
Фамилия_____________________________
Имя______________________________
Отчество_________________________________
Дата рождения__________________________________________
Домашний адрес____________________________________________________
__________________________________________________________________
Телефон________________________________________________________
Место (учебы) работы_____________________________________________
________________________________________________________________
ФИО матери* __________________________________________________________________
Контактный телефон___________________________________________________________
ФИО отца* _________________________________________________________________
Контактный телефон _______________________________________________
*Заполнение обязательно для участников от 6 до 18 лет.


Дата заполнения__________                          Подпись__________________



