	
Регистрационный номер _____________

Дата регистрации ___________________
	Директору МБОУ ДО 
«Пикалевская детская школа искусств»
А.Д. Жабарову
от _________________________________
    _________________________________
 Ф.И.О. родителей (законных представителей)




ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу   принять   моего сына(дочь) в   МБОУ ДО «ПДШИ» для обучения  
по дополнительной общеразвивающей программе художественной направленности «ХУДОЖЕСТВЕННОЕ ИСКУССТВО» /срок обучения 5 лет/ 
                                    
СВЕДЕНИЯ О ПОСТУПАЮЩЕМ
Фамилия, имя, отчество ребёнка________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
Число, месяц, год рождения ____________________________________________________________
Гражданство _________________________________________________________________________
Место рождения ______________________________________________________________________
Адрес фактического проживания ________________________________________________________
Название образовательного учреждения /сад, школа, класс/ ________________________________

СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ (ЗАКОННЫХ ПРЕДСТАВИТЕЛЯХ)

МАТЬ (законный представитель): фамилия, имя, отчество___________________________________
_____________________________________________________________________________________
Гражданство _________________________________________________________________________
Место работы ________________________________________________________________________
Занимаемая должность ________________________________________________________________
Телефон служебный ________________ домашний _______________ моб. _____________________
ОТЕЦ (законный представитель): фамилия, имя, отчество____________________________________
_____________________________________________________________________________________
Гражданство _________________________________________________________________________
Место работы   _______________________________________________________________________
Занимаемая должность ________________________________________________________________
Телефон служебный   ________________ домашний _______________   моб____________________


· С копией Устава школы искусств, лицензией, образовательной программой и другими локальными
актами, регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности МБОУ ДО «ПДШИ», правами и обязанностями обучающихся   ознакомлен(а).
· В соответствии с   Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных»
не возражаю против ознакомления, получения, обработки, хранения, указанных в заявлении персональных данных   сотрудниками МБОУ ДО «ПДШИ», осуществляющими образовательный процесс. 

    Подпись родителя (законного представителя) __________________ /__________________/
                                                                                                                                                                (расшифровка подписи)
       «_____» _____________20 ___г                                                                                                                                                            

ПРИМЕЧАНИЕ: к заявлению приложить следующие документы:
 - копия свидетельства о рождении ребенка;
- копия документа, удостоверяющего личность подающего заявление родителя (законного   представителя) ребенка;
- фотография ребенка 3X4.

В СЛУЧАЕ ПОСТУПЛЕНИЯ В ШКОЛУ ОБЯЗУЮСЬ:
1. Знать и выполнять требования Устава МБОУ ДО «ПДШИ» и других локальных нормативных актов в части, касающейся прав и обязанностей родителей (законных представителей).
2. Обеспечить посещение занятий ребенком согласно учебному расписанию. 
3. Обеспечить ребенка необходимыми учебными принадлежностями. 
4. Приводить ребенка на занятия со сменной обувью.
5. Обеспечить домашние занятия ребенка.
6. Своевременно   извещать преподавателя   о причинах отсутствия ребенка на занятиях.
7. Проявлять уважение к преподавателям, администрации, техническому персоналу, другим учащимся школы.
8. Возмещать ущерб, причиненный ребенком имуществу школы, в соответствии с законодательством РФ.
9. В случае заболевании ребенка освободить его от занятий и принять меры к его выздоровлению.

                                                          Подпись родителя (законного представителя) __________________

РЕЗУЛЬТАТЫ    ПРОСМОТРА      РАБОТ
	Творческие 
	ОЦЕНКА

	Компоновка
	

	Передача пропорции
	

	Живописные качества
	



  
Решение   приемной комиссии: __________________________________________________
______________________________________________________________________________ 
Протокол № ____   от «______» ____________________20___г.

Зачислить в ___ класс по дополнительной общеразвивающей программе художественной   направленности «Художественное   искусство» /срок обучения 5 лет/ 
[bookmark: _GoBack]с   «_____» ________________ 20____ г. 

Приказ № ____от «_____» _____________20___ г.
                                                                                    
                                                                                Директор____________________ /А.Д.Жабаров/

