	ЗАЯВЛЕНИЕ
	Директору ГУО «Стародорожский центр детского творчества «Светлица» имени И.Н.Стасевича» Березиной Н.К.

	


Прошу зачислить мо(-его, -ю) сына (дочь) __________________________________           

                                                                                           (Ф.И.О. полностью)                                             
________________________________________________________________________________________________
_______ _______________ __________, учащ(-егося, -усю) ________ класса ГУО _____________

(день,                месяц,             год рождения)


                                    
                  (название учреждения 

________________________________________________________________________________________________, 
образования)
проживающ(-его, -ую) по адресу:  ______________________________________________
____________________________________, телефон мобильный _____________________   
в объединение по интересам ___________________________________________________ 
                                                                                                                              (название кружка)
по программе объединения по интересам базового уровня очной формы обучения на 2023/2024 учебный год обучения. 
Фамилия, инициалы педагога дополнительного образования_______________________.
С режимом работы учреждения образования ознакомлен(а) и соглас(-ен, -на).
___________________
       Дата
___________________                                                                     ______________________

                     Подпись







                                       (И.О.Фамилия)

Информация о родителях

	Отец Ф.И.О___________________________


	Мать Ф.И.О___________________________



	_____________________________________
	_____________________________________

	Контактный телефон___________________
	Контактный телефон___________________
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