	
	



ЗАЯВЛЕНИЕ





	Прошу зачислить с _________________ 20____г. моего сына (дочь) в музыкальную школу для получения платной дополнительной образовательной услуги по программе 


«Раннее эстетическое развитие детей 4-х лет».                                                                                                           





Сведения о поступающем:


Фамилия (ребенка): _____________________________________


Имя, отчество: _________________________________________


Число, месяц и год рождения: ____________________________


Адрес фактич. проживания: г. Снежинск ул. ________________


дом______ кв. ______        домашний телефон ______________   Посещает детский сад № ________ 





Сведения о родителях (законных представителях)


Мать:


Ф.И.О.________________________________________________


место работы __________________________________________


телефон рабочий ___________ сотовый ____________________


Отец:


Ф.И.О.________________________________________________


место работы __________________________________________


телефон рабочий ___________ сотовый ____________________


Подпись родителя (законного представителя) _______________ 





«____» ______________ 20___ г.
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Директору 


МБУДО «Снежинская ДМШ им. П.И. Чайковского»


Е.В. Сафоновой


от _________________________             


             Ф.И.О. родителей (законных представителей)


___________________________





Директору 
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