VII. Заявление об акцепте оферты на заключение трёхстороннего договора оказания
	
	               В АНО Центр единоборств «Дема»

от ______________________________________
                                                 (ФИО законного представителя спортсмена)

______________________________________

          зарегистрированного по адресу:
г. _______________________________________ 

ул. __________________________ дом__ кв.___






ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять моего ребёнка                                    _______________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество ребёнка полностью)


для занятий в Секции _______________________________________________________________________
(вид спорта)

			
Справку (медицинский документ), подтверждающий  допуск к занятиям спортом прилагаю.

________________________
                    (подпись)

С правилами техники безопасности при проведении тренировок  я и мой ребёнок  ознакомлены, обязуемся соблюдать. 

________________________
                    (подпись)

Копию спортивной страховки прилагаю. 

 ________________________
                    (подпись)





	«_____» __________ 20___ года
	________________ / ______________/
           (подпись)                               (ФИО)


	





АНКЕТА ДЛЯ   РОДИТЕЛЕЙ



1.Ф.И.О ребенка_______________________________________________________________

2.Дата рождения_______________________________________________________________
 
3. Домашний адрес:____________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

4. Серия и номер свидетельства о рождении:_______________________________________

4. Школа/Садик________________________________________________________________

5. Ф.И.О. мамы________________________________________________________________

Место работы (должность)______________________________________________________
  
Рабочий телефон______________________________________________________________

5. Ф.И.О. папы________________________________________________________________

Место работы (должность)______________________________________________________
  
Рабочий телефон______________________________________________________________

6. Сотовый телефон:
Мамы          ___________________________                                   
Папы           ___________________________

7.Состав семьи (братья, сестры, год  рождения)______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

8. ФИО тренера Спортивной организации  ______________________________________________



 В соответствии со ст. 9 Федерального закона от 27.07.2006г. № 152-ФЗ «О защите персональных данных» даю согласие на обработку персональных  данных

_________________          __________                                  ____________________________________________  
         подпись                          дата                                                            расшифровка подписи

Благодарим за информацию!
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