


ЗАЯВКА 
на получение персонального информационного носителя (сертификата) 
на получение услуг по дополнительному образованию детей

1. Ф.И.О. ребенка, дата рождения: _____________________________________
__________________________________________________________________
2. Адрес проживания ребенка: _______________________________________
_______________________________________________________________
3. Наименование образовательной организации, которая выбрана из Перечня образовательных организаций для предоставления услуг по дополнительному образованию детей на основе персонифицированного финансирования ______________________________________________________________
_______________________________________________________________
_______________________________________________________________
_______________________________________________________________
4. Ф.И.О. родителя (законного представителя) __________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________
5. Адрес электронной почты: _________________________________________
6. Контактный телефон: _____________________________________________

С условиями Порядка предоставления образовательными организациями услуг по дополнительному образованию детей на основе персонифицированного финансирования ознакомлен(а) и обязуюсь их выполнять.
	К заявлению прилагаются следующие документы:
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	(Ф.И.О.)
	
	(подпись)
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