
 

Ведущему юрисконсульту ОГАУ ДО 

«СШОР №4 Белгородской области» 

А.В. Гадецкому 
 

 
(Ф.И.О. родителя или поступающего, старше 14 лет) 

проживающего (-ей) по адресу: 

 

 

контактный телефон 
 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу зачислить моего ребёнка/меня   

, 
 

(ФИО полностью) 
в ОГАУ ДО «СШОР №4 Белгородской области» на дополнительную образовательную программу 

спортивной подготовки (дополнительную общеразвивающую программу в области ФК и С) по виду 

спорта_______________________________________________________________________________________ 

 

дата рождения   

 

адрес места жительства, места пребывания или места фактического проживания 
 

Место учёбы   

 

СНИЛС   

 

Спортивный разряд (звание) (при наличии) 
 

(дата, № приказа) 

фамилия, имя и отчество (при наличии) родителей (законных представителей) поступающего 
 

 

номера телефонов поступающего или родителей (законных представителей) поступающего: 
 

С Уставом, сведениями о дате предоставления и регистрационном номере лицензии на 

осуществление образовательной деятельности, с образовательными программами и другими документами, 

регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, с правами и 

обязанностями обучающихся в Образовательной организации ознакомлен(а) и согласен(на) на проведение 

процедуры индивидуального отбора или проведение приема на конкурсной основе (в случае если 

численность поступающих, выполнивших требования индивидуального отбора, превышает количество мест, 

финансовое обеспечение которых осуществляется Учредителем Образовательной организации). В 

соответствии с Федеральным законом № 152-Ф3 «О персональных данных» от 27.07.2006, даю своё согласие 

Образовательной организации на обработку персональных данных: сбор, систематизацию, накопление, 

хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, блокирование, обезличивание, уничтожение. 

Дата  Подпись   

 

Даю согласие на участие в процедуре индивидуального отбора поступающего 

Дата  Подпись   

Приложения: 
1. Копия свидетельства о рождении поступающего (для лиц до 18 лет) 

2. Копия паспорта поступающего (для лиц от 14 и старше) 

3. Медицинское заключение об отсутствии у поступающего медицинских противопоказаний для освоения 

дополнительной образовательной программы спортивной подготовки/дополнительной общеразвивающей 

программы в области ФК и С по виду спорта  

4. Фото поступающего (3*4 см в количестве 1 шт.) 

5. Копия документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя) поступающего (для лиц до 

18 лет) 

6. Копия СНИЛС поступающего 


