Приложение 2 к Положению о порядке предоставления

Платных образовательных услуг МАУДО «ДДТ»
МАУДО «Дом детского творчества»

Директору 

МАУДО  «Дом детского творчества»

А.Е. Разумейко

от _________________________________

регистрация по адресу:

____________________________________

____________________________________

Тел._________________________________

Заявление

Прошу  Вас  оказать платную образовательную услугу для своего ребенка___________________________________________по следующей дополнительной образовательной программе: ____________________________________________________ с «____»______________ 20 ___ г. по  «____»_______________20__ г. педагог _____________________________. Своевременную оплату в соответствии с договором гарантирую. Обязуюсь соблюдать нормы и требования образовательного учреждения по соблюдению правил пожарной безопасности, санитарно-гигиенических требований, требований по антитеррористической безопасности, а так же требования по технике безопасности на занятиях. Ответственность за физическое состояние и здоровье своего ребенка, получение справок от медицинских и иных специалистов оставляю за собой. Ознакомлен (а) с локальными нормативными актами и документами учреждения и порядком оплаты, а так же порядком оказания платных дополнительных образовательных услуг. Соглашаюсь на обработку своих персональных данных, в соответствии с заключением договора. Соглашаюсь на участие ребенка в общественных праздничных мероприятиях и доставку ребенка до места участия на служебном транспорте учреждения или заказном специализированном оборудованном  транспорте, в случае доставки ребенка самостоятельно общественным или личным транспортом обязуется оформить заявление (согласие) на выезд ребенка и несу ответственность за его жизнь и здоровье. Беру на себя ответственность за обеспечение безопасности при доставке ребенка до учреждения, а так же выборе пути доставки. В случае получения ребенком травмы, соглашаюсь на вызов скорой медицинской помощи и оказания первой медицинской помощи до приезда специалистов.
_____________________                                                          «____»_______________20___г.

      (подпись)
