
Директору Муниципального бюджетного учреждения  

дополнительного образования  

 «Центр внешкольной работы г. Челябинска» (МБУДО «ЦВР») 

Субботиной Г.Л. 

от_________________________________________________ 
                                         (Ф.И.О родителей полностью ) 

проживающих по адресу: 

_________________________________________________ 

                         Тел мобильный  __________________ 

 

заявление 

 Прошу принять моего сына (дочь) _____________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 
(ФИО ребенка полностью ) 

Дата рождения___________________________________________________ 

Ученика (цы) школы или (д\с)________________________________ класс____________ 

В объединение _____________________________________________________________ 

на _____________________________ учебный год ____________________год обучения  

к педагогу Ф.И.О. _______________________________________________ 

           

С Уставом МБУДО «ЦВР», с Лицензией на осуществление образовательной 

деятельности, с реализуемой дополнительной общеобразовательной общеразвивающей 

программой, правилами внутреннего распорядка для учащихся и иными локальными 

нормативными документами, регламентирующими организацию образовательной 

деятельности, правами и обязанностями учащихся ознакомлен(а).  

Уведомлен(а), что указанные документы размещены на официальном  сайте 

МБУДО «ЦВР» http://cvr.ucoz.ru/ 

 

Дата.___________ Подпись. ____________ 

 
Не возражаю против использования персональных данных, указанных в заявлении, связанных с 

исполнением обучения, согласно данного заявления 

 

Дата.___________ Подпись. ____________ 


