Директору 
ГБУ ДО ЦИ  «Эдельвейс» 
  И.В. Поликарповой

от  _____________________________________
_______________________________________

Паспорт_______ № ______________________

Выдан «___» ____________________ 20____ г.

_______________________________________

________________________________________

Проживающего по адресу:_________________

________________________________________

________________________________________

Телефон ________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу принять моего ребенка ________________________________________________________  дата рождения_______________ в ГБУ ДО ЦИ «Эдельвейс» на дополнительную  общеобразовательную услугу по программе «______________________________________________________________________________»         на платной основе   с «____» _______________ 201__г. по    «____»  _______________ 201___ года.

Уведомлен о том, что обучение по общеобразовательной  программе  - «___________________________________________________________________________________» рассчитано на 72 учебных часа в год, и обучение группой № ___ начато с «___» _________201__г. 

Прошу зачислить моего ребенка в указанную группу. Претензий по поводу неполного освоения программы не имею. 

Копию свидетельства о рождении (паспорта) прилагаю. Несу полную юридическую ответственность за предоставленную информацию.
«___»__________________20___г    ______________(                                                                             )
Прошу зачислить

Директор ГБУ ДО ЦИ «Эдельвейс» 

______________________________(И.В. Поликарпова)                                                                                                                                                  

