Директору МБУ ДО «Кочёвская ДШИ» Салуквадзе М.П.
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять в число учащихся ДШИ в класс ……………………....    моего сына (дочь)

Фамилия……………………………………………………………………………..
Имя…………………………………………………………………………………..
Отчество……………………………………………………………………………..
Число, месяц, год рождения…………………………………………………….
Адрес………………………………………………………………………………
В каком классе СОШ (+ФИО кл.рук.) или группе д/с (+ФИО восп.) обучается………………………………………………..
СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ

МАТЬ: Ф.И.О……………………………………………...................................
Место работы и должность……………………………………………………..
Контактные телефоны:…………………………………………………………..
ОТЕЦ: Ф.И.О……………………………………………....................................
Место работы и должность……………………………………………………..
Контактные телефоны:…………………………………………………………..
ДОПОЛНИТЕЛЬНЫЕ СВЕДЕНИЯ 

1.О составе семьи: многодетные, одинокие, потерявшие кормильца
2. Наличие инвалидности I или II группы у родителей………………

3. Материальное положение (малоимущие)……..……………………

ДАТА                                         ПОДПИСЬ
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