
 
Директору МБУ ДО «ЦДО 

«Красноглинский» г.о. Самара 

Никифоровой О.В. 

от ______________________________, 
(Ф.И.О. родителя (законного представителя) ребенка 

          или ребенка достигшего возраста 14 лет) 
зарегистрированного по адресу:  
________________________________, 

 
фактически проживающего по адресу: 
_________________________________ 

_________________________________ 

(адрес электронной почты) 
_________________________________ 

(контактные телефоны) 
Данные паспорта заявителя: 

Серия_________ № ____________, 

Выдан:____________________________________ 

                          (кем и когда) 

             _______ ____________________________ 

 

                                                       ЗАЯВЛЕНИЕ 

о предоставлении муниципальной услуги 

Прошу Вас зачислить моего ребенка: 
__________________________________________________________________, 
                                                  (Ф.И.О. полностью) 
________________ года рождения,_______ школы _______ класса в  МБУ ДО «ЦДО  

 

«Красноглинский» г.о. Самара: 

 

для обучения по дополнительной общеобразовательной общеразвивающей программе 

____________________________________________________________________________________, 
                                                                           (наименование)                                                             
с  «____» ____________ 20____ года. 

             С Уставом  Центра, образовательной программой и учебным планом, локальными 

нормативными актами, регулирующими образовательный процесс в Центре, ознакомлен(а).   
Я, _________________________________________ , даю свое согласие Центру на 
                                                      (Ф. И. О.) 
 обработку, в том числе автоматизированную, персональных данных моего ребенка 

________________________________________________________ и моих в соответствии с  
                                                 (Ф. И. О.) 
Федеральным законом от27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» (под обработкой 

персональных данных в названном законе понимаются действия (операции) с персональными 

данными физических лиц, включая сбор, систематизацию, накопление, хранение, 

уточнение(обновление, изменение),  использование, распространение (в том числе передачу), 

обезличивание, блокирование и уничтожение) в целях обеспечения обучения моего ребенка  

согласно требований к организации образовательного процесса в Центре. Согласие 

предоставляется с момента подачи заявления и затем с момента зачисления моего ребенка в Центр 

и действительно в течение трех лет после завершения обучения. 

Приложение: 

1. Медицинская справка об отсутствии у ребенка противопоказаний к занятию в выбранном 

объединении (для физкультурно-спортивной направленности и художественной направленности 

(хореография)) 
 

«        »________________20__ г.       ________________ /_________________/              
                        (дата заполнения заявления)                                            подпись                                     (Ф.И.О.)                                                                                                                                                                                                                                        

 

 


