МУНИЦИПАЛЬНОЕ КАЗЁННОЕ  ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ ДОПОЛНИТЕЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ ДЕТЕЙ
 ДОМ ДЕТСКОГО ТВОРЧЕСТВА С. ЧЕРНИГОВКА
 ЧЕРНИГОВСКОГО РАЙОНА (МКОУ ДОД ДДТ)

Заявление

                           Прошу принять в число обучающихся МКОУ ДОД ДДТ,

Кружок_______________________________________________________________________________________________________ моего сына (дочь)

Фамилия (ребёнка)______________________________________________

Имя, отчество​​​​​​​​​​​​​​​​​​__________________________________________________

Год, месяц, число рождения______________________________________

Домашний адрес________________________________________________

Домашний телефон_____________________________________________
В какой общеобразовательной школе обучается №_______ класс______

Сведения о родителях
МАТЬ:

Фамилия_______________________________________________________

Имя, отчество__________________________________________________

Место работы__________________________________________________

Занимаемая должность___________________________________________

Служебный телефон_____________________________________________

ОТЕЦ:

Фамилия_______________________________________________________

Имя, отчество__________________________________________________

Место работы__________________________________________________

Занимаемая должность__________________________________________

Служебный телефон____________________________________________
                                                    Подпись_____________________________
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