Регистрационный №______                                Директору  МАОУ ДОД  
Зачислить                                             «Бурибаевской детской школы искусств»

На отделение ____________                               муниципального района                        

 «_____»__________20___  год                           Хайбуллинский район  РБ
 Директор_______________                                Тарасовой Т.А.
                                                                               от гр.______________________

З А Я В Л Е Н И Е

     Прошу принять на отделение _____________________________________

мою дочь / сына / _________________________________________________

     С условиями приема и  обучения в детской  школе искусств ознакомлены. Обязуюсь выполнять все требования преподавателей.
      С условиями договора согласны.                                                                                                                                                                                                         
                                                               «______» __________20___г.

                                                                Подпись  ________________

Министерство культуры и национальной политики

Республики Башкортостан

                              Бурибаевская  детская  школа  искусств
                      муниципального района   Хайбуллинский  района

ЛИЧНОЕ ДЕЛО

Фамилия, Имя, Отчество_____________________________________________

Дата рождения_____________________________________________________
Домашний адрес ___________________________________________________

Обучается в общеобразовательной школе № ________в ________классе

Домашний ,сотовый тел._____________________________________________
Фамилия классного руководителя_____________________________________

СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ

ОТЕЦ: Фамилия, Имя, Отчество_______________________________________

             Место работы________________________________________________

             Занимаемая должность________________________________________

             Служебный телефон__________________________________________

МАТЬ: Фамилия, Имя, Отчество_____________________________________
             Место работы________________________________________________

             Занимаемая должность________________________________________

             Служебный телефон__________________________________________

ЗАКЛЮЧЕНИЕ ПРИЕМНОЙ КОМИССИИ

Слух_______________Физические данные______________________________

Ритм_______________Музыкальная подготовка_________________________

Муз.память_____________Общее развитие______________________________

Рекомендация приемной комиссии:____________________________________

____________________________________________________________________________________________________________________________________

Специальность ____________________класс педагога____________________

Когда выбыл / до окончания/ из БДШИ и  причина______________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________

Год и дата окончания БДШИ_________________________________________

№ свидетельства об окончании БДШИ_________________________________
