
Заявление 

Прошу принять в число учащихся художественной школы моего сына (дочь) 

Фамилия_______________________________________________ 

Имя___________________________________________________ 

Отчество______________________________________________ 

Дата рождения_________________________________________ 

В какой общеобразовательной школе обучается______________________________Класс____ 

Адрес проживания_______________________________________________________ 

 

Сведения о родителях 
Ф.И.О. матери__________________________________________________________ 

______________________________________________________________________ 

Место работы__________________________________________________________ 

Занимаемая должность__________________________________________________ 

Контактный телефон_____________________________________________________ 

Раб. Телефон___________________________________________________________ 

Ф.И.О. отца____________________________________________________________ 

______________________________________________________________________ 

Место работы___________________________________________________________ 

Занимаемая должность___________________________________________________ 

Контактный телефон_____________________________________________________ 

Раб. Телефон___________________________________________________________ 

с Уставом МКОУ ДОД «ДХШ г. Черкесск» ознакомлен. 

С расписанием занятий, учебным планом, правилами поведения учащихся ознакомлен. 

Дата________________                                                        Роспись________________ 

 

 

 

 


