
Директору МБУ ДО г.Кызыла 

«ДШИ им. Н.Рушевой»   

Оюн Е.К. 

от ______________________________ 

                                                                                                                                Ф.И.О. законного представителя 

З А Я В Л Е Н И Е 

 

       Прошу принять моего сына (дочь) в число обучающихся МБУ ДО г. Кызыла «ДШИ им Н.Рушевой» для обучения по 

дополнительной предпрофессиональной программе в области искусства 
___________________________________________________________________ 

(указать наименование программы/ инструмент) 

 

СВЕДЕНИЯ О ПОСТУПАЮЩЕМ: 

1. Фамилия, имя, отчество __________________________________________________________________________ 
2. Число, месяц и год рождения_________________________ полных лет __________________________________ 

3. Место рождения ________________________________________________________________________________ 

4. Гражданство ___________________________________________________________________________________ 

5. Адрес места жительства и (или) адрес места пребывания, 

поступающего__________________________________________________________________________________ 

6. Общеобразовательная школа, класс, смена__________________________________________________________ 

 

СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ (ЗАКОННЫХ ПРЕДСТАВИТЕЛЯХ) 

МАТЬ:  

Фамилия, имя, отчество __________________________________________________________________________ 

Число, месяц и год рождения _____________________________________________________________________ 
Место рождения ________________________________________________________________________________ 

Адрес места жительства и (или) адрес пребывания родителя (законного представителя) 

поступающего__________________________________________________________________________________ 

Телефон домашний (сотовый) ____________________________________________________________________ 

Телефон служебный _________________________________ e-mail______________________________________ 

Место работы, должность ________________________________________________________________________ 

 

ОТЕЦ: 

Фамилия, имя, отчество   ________________________________________________________________________ 

Число, месяц и год рождения ____________________________________________________________________ 

Место рождения _______________________________________________________________________________ 

Адрес места жительства и (или) адрес пребывания родителя (законного представителя) поступающего 
______________________________________________________________________________________________ 

Телефон домашний (сотовый) ____________________________________________________________________ 

Телефон служебный _________________________________ e-mail______________________________________ 

Место работы, должность ________________________________________________________________________ 

 

 Потребность поступающего в обучении по адаптированной образовательной программе (при наличии) и (или) в специальных 

условиях (при наличии) для организации обучения обучающегося с ограниченными возможностями здоровья в соответствии 

с заключением психолого-медико-педагогической комиссии или ребенка-инвалида в соответствии с индивидуальной 

программой реабилитации и абилитации инвалида. 

 

С фактом ознакомления поступающего и его родителей (законных представителей) с уставом школы, сведениями о дате 
предоставления и регистрационном номере лицензии на осуществление образовательной деятельности, с 

предпрофессиональными программами, по которым школа объявляет прием, и другими документами, регламентирующими 

школу и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности обучающихся, согласен (а).  

На процедуру индивидуального отбора для лиц, поступающих в целях обучения по дополнительной 

предпрофессиональной программе в области искусства, согласен (а). 

С Положением о приеме обучающихся по дополнительным предпрофессиональным программам в области искусств в МБУ 

ДО г. Кызыла «ДШИ им Н. Рушевой» ознакомлены. Даю свое согласие на участие моего ребенка в процедуре проведения 

отбора в форме прослушиваний, просмотров, показов, устных ответов и др. 

С условиями обучения поступающего на обработку данных в соответствии с Федеральным законом от 27 июля 2006 г. 

№152-ФЗ «О персональных данных». согласен (на). 

«___» ________202__г.                                             

  

Подпись родителя (законного представителя) ____________/____________ 

                                                                                                  Подпись                  расшифровка                                                                                                                                                                                                                                                                                                                  

 

 

 

 



К заявлению прилагается следующие документы: 

-копия документа, удостоверяющего личность подающего заявление родителя (законного представителя) 

поступающего; 

- копия свидетельства о рождении поступающего либо иной документ, подтверждающий факт рождения, поступающего 

и степень родства с родителем (законным представителем); 
- свидетельство об усыновлении (удочерении) поступающего (при наличии); 

- документ, подтверждающий установление опеки или попечительства над поступающим (при наличии); 

- заключение психолого-медико-педагогической комиссии (при наличии) или индивидуальную программу 

реабилитации и абилитации инвалида (при наличии). 
 

В СЛУЧАЕ ПОСТУПЛЕНИЯ В ШКОЛУ ОБЯЗУЮСЬ: 

1. Знать и выполнять требования Устава школы и других локальных нормативных актов в части, касающейся 

прав и обязанностей родителей (законных представителей). 

2. Обеспечить посещение занятий ребенком согласно учебному расписанию. 
3. Приводить ребенка на занятия со сменной обувью. 

4. Обеспечить домашние занятия ребенка. 

5. Извещать школу о причинах отсутствия ребенка на занятиях. 

6. Проявлять уважение к преподавателям, администрации, техническому персоналу, другим обучающимся 

школы. 

7. Возмещать ущерб, причиненный ребенком имуществу школы, в соответствии с законодательством РФ. 

8. В случае заболевания ребенка освободить его от занятий и принять меры к его выздоровлению. 

 

 

 «___» ________202__г.                                                                      Подпись ___________/__________ 
                                                  подпись          расшифровка                                                                                                                                                                         

 

СОГЛАСИЕ РОДИТЕЛЕЙ (ЗАКОННЫХ ПРЕДСТАВИТЕЛЕЙ) 

На обработку персональных данных: 

 

Я, _______________________________________________________________________________________ 
 (Ф.И.О.) 

Паспорт__________________________________ выдан (когда, кем)_____________________________________ 

________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

являясь родителем (законным представителем) 
______________________________________________________________________________________________ 

(Ф.И.О. ребенка) 

даю согласие на обработку МБУ ДО г. Кызыла «ДШИ им. Н. Рушевой» (далее – Школа), расположенной по адресу: 

Республика Тыва, город Кызыл, ул, Кочетова д.51 представленных следующих собственных персональных данных и 

персональных данных ребенка, детей находящихся под опекой (попечительством): 

1. фамилия, имя, отчество; 

2. дата рождения; 

3. адрес (место прописки, место проживания); 

4. данные СНИЛС; 

5. паспортные данные (серия, номер, дата выдачи, орган, выдавший документ); 

6. данные свидетельства о рождении или паспорта ребенка (серия, номер, дата выдачи, орган, выдавший документ); 

7. место работы, должность родителей (законных представителей несовершеннолетнего); 

8. сотовый, домашний, служебный телефоны родителей (законных представителей несовершеннолетнего) 

 Настоящее согласие предоставляется на осуществление любых действий в отношении персональных данных, в целях 

наиболее полного исполнения оператором своих обязанностей, обязательств и компетенций, определенных Федеральным 

законом от 29 декабря 2012г. №273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации», а также принимаемыми в 

соответствии с ним другими законами и иными нормативно-правовыми актами Российской Федерации в области 

дополнительного образования.  
 Я проинформирован (а), что оператор гарантирует, что обработка персональных данных осуществляется в 

соответствии с действующим законодательством РФ как неавтоматизированным, так и автоматизированным способом 

обработки. 

  Я оставляю за собой право отозвать свое согласие посредством составления соответствующего письменного 

документа, который может быть направлен мной в адрес школы по почте заказным письмом с уведомлением о вручении, 

либо вручен лично под расписку представителю школы. 

 Данное Согласие действует до достижения целей обработки персональных данных или в течение срока хранения 

информации. 

 С положениями Федерального закона от 27 июля 2006 года №152-ФЗ «О персональных данных» ознакомлен (а). 

 Я подтверждаю, что давая такое Согласие, я действую по собственной воле и в интересах своего подопечного. 

 
 

«____»______ 202__г.                           Подпись     __________/___________ 
                                              подпись               расшифровка 

                                                                  



 

                                                                                                                                           ПРИЛОЖЕНИЕ №5 

к Положению о приеме обучающихся по 

Дополнительным предпрофессиональным программам  

в области искусств в МБУ ДО г. Кызыла «ДШИ им Н. Рушевой» 

 

 

 

 

Расписка  
 

МБУ ДО г. Кызыла «ДШИ им Н. Рушевой» в лице ответственного за прием заявлений и документов для приема 
___________________________________________________________________________________ 

ФИО, должность   

сообщает, что «___» _________202__г.  принято заявление о приеме на дополнительную предпрофессиональную 

программу «__________________________________________________________» 

наименование программы 

 

________________________________ от ________________________________________________________. 

       ФИО поступающего                                         ФИО родителя (законного представителя) обучающегося 

 

Заявлению присвоен регистрационный номер _______, к заявлению приложены копии следующих документов:  

- документ, удостоверяющий личность родителя (законного представителя) поступающего; 

- свидетельство о рождении поступающего либо иной документ, подтверждающий факт          

рождения поступающего и степень родства с родителем (законным представителем); 

- свидетельство об усыновлении (удочерении) поступающего; 

- документ, подтверждающий установление опеки или попечительства над поступающим (в 

случае установления опеки или попечительства над поступающим); 

- заключение психолого-медико-педагогической комиссии (при наличии) или индивидуальную 

программу реабилитации и абилитации инвалида (при наличии). 
 

                                                                                                                                                                           

Ответственный за прием  

Заявление и документов для приема   _____________________/_____________________ 
            Подпись                                      расшифровка 

                                                                                                                                                                                                              
   

 


