	

[image: Лого]


	Директору 
МБУ СШ по футболу «МЕТАР» г.Челябинска
Сидоркину А.С.
от ________________________________
                  Ф.И.О. родителя (законного представителя)



ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу Вас зачислить в МБУ СШ по футболу «МЕТАР» г.Челябинска на программу спортивной подготовки по виду спорта: 
       Футбол                             Мини-футбол         

моего ребенка __________________________________________________________________________
(Ф.И.О. ребенка полностью)
____________________ года рождения, № телефона поступающего _____________________________ 
      (дата, месяц, год)
проживающего по адресу: ____________  ___________________________________________________
                                                                                         (индекс)                                                                   (город, поселок, село)
___________________________________________________________   ____________  ______________
                                                  (проспект, улица, переулок)                                                                                                           (дом)                             (квартира)
Паспорт / свидетельство о рождении: серия _______________________ № _______________________
выдан _________________________________________________________________________________
Место обучения _________________________________________________________________________
                                                                  (Сокращенное наименование общеобразовательного учреждения, или дошкольного учреждения, класс, группа)
Уникальный индивидуальный номер поступающего «Готов к Труду и Обороне» (в случае его отсутствия, необходимо самим зарегистрировать своего ребенка на сайте ГТО www.gto.ru для получения УИН)      ______-______-_______________.
                                                                                       
Медицинских противопоказаний для занятий футболом ______, о чем свидетельствует представленная мной медицинская справка.
	
Сведения о родителях (законных представителях):
Мать (ФИО)_________________________________________________________________________, 
место работы, занимаемая должность ____________________________________________________ __________________________________________, тел. ______________________________________
Отец (ФИО)_________________________________________________________________________, 
место работы, занимаемая должность ____________________________________________________ __________________________________________, тел. ______________________________________
	Статус семьи:
	 полная
	 неполная
	 многодетная
	 состоит на учете
в органах социальной защиты


С Уставам МБУ СШ по футболу «МЕТАР», программы спортивной подготовки по виду спорта «футбол», правилами внутреннего трудового распорядка для лиц, проходящих спортивную подготовку, другими локальными актами учреждения, а также с антидопинговыми правилами по виду спорта «футбол» ознакомлен(а)
В соответствии со статьей 9 Федерального закона РФ от 27.07.2006 № 152 – ФЗ «О персональных данных« я даю согласие на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребёнка любым, не запрещенными законом, способом в целях, связанных с деятельностью МБУ СШ по футболу «МЕТАР», а также предоставляю актуальные номера телефонов родителей для связи.
Я даю согласие на хранение фотографии моего ребёнка с целью идентификации ребёнка на тренировках и оформление документов на присвоении разрядов.
Я даю согласие на хранение оригинала медицинского заключение врача по месту жительства о состоянии здоровья, подтверждающего отсутствие у ребёнка противопоказаний для занятий по программе спортивной подготовки по виду спорта «футбол».
Я даю согласие на участие моего ребёнка в процедуре индивидуального отбора кандидатов для прохождения спортивной подготовки.
Я даю согласие на размещение в сети Интернет единичного фото ребёнка или в составе команды с указанием ФИО, данных об участии и результатах участия в соревнованиях.
К заявлению прилагаю следующие документы: оригинал медицинского заключение врача по месту жительства о состоянии здоровья, подтверждающие отсутствие у ребёнка противопоказаний для занятий по программе спортивной подготовки по виду спорта «футбол»; 2 фотографии ребёнка формата 3х4смкопию свидетельства о рождении, паспорта для сверки данных заявлений. 
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