
             Директору МБУ 

             «Спортивный комплекс»  

 

                                                                                                    А.Ю. Ведмук 

Заявление 

 

Я______________________________________________________________________, 
Ф.И.О. родителей 

прошу принять моего сына (дочь): 

Фамилия, имя 

отчество  

ребенка (полностью) 

 

Дата рождения  

Серия, номер  и дата 

выдачи 

свидетельства о 

рождении (паспорт) 

 

Номер сертификата 

дополнительного 

образования 

 

СНИЛС  

В отделение  

Тренер  

Обучение по 

программе  

(вид спорта) 

 

Место учебы  

(школа, класс) 

 

Место жительства 

 
 

 

Контактный  телефон  

e-mail  
 

Согласен (а) / не согласен (а)  (нужное подчеркнуть) на обработку персональных 

данных своего сына (дочери) в Муниципальном бюджетном  учреждении 

«Спортивный комплекс» (МБУ «СК»)  

С документами  

С уставом, лицензией, аккредитацией и другими документами, 

регламентирующими образовательную деятельность МБУ «СК»  ознакомлен (а) и 

согласен(а). 

К заявлению прикладываю копии документов: 

- свидетельство о рождении (паспорт) ребенка; 

- СНИЛС 

- медицинская справка 

 

«____» ________________20____ г.     ___________________________ 
                                                                                                          (подпись, расшифровка подписи) 


