
                                                                                       Директору МБУДО ДШИ № 9 
                                                                                     Ю.В. Копытину 

                                                                              от ________________________________________ 
                                                                                     Ф.И.О (при наличии) родителей (законных представителей)  

 
ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу принять мо(ю)его сына (дочь) в школу искусств для обучения по: 
(подчеркнуть наименование образовательной программы, на которую планируется поступление ребенка) 
 

Дополнительной 
предпрофессиональной программе 
в области искусств 
(нужное подчеркнуть) 

Дополнительной 
общеразвивающей программе в 
области искусств 
(нужное подчеркнуть) 

Адаптированной 
дополнительной 
общеразвивающей 
программе в области 
искусств 
(нужное подчеркнуть) 

Дополнительной 
общеразвивающей 
программе отделения 
платных услуг (ОПУ) 
(нужное подчеркнуть) 

Фортепиано Фортепиано/клавишный синтезатор Домра Музыкальная грамота   

Струнные инструменты 
 

Аккордеон/баян, 
балалайка/гусли/домра, гитара 

Музыкальное творчество  

Духовые и ударные инструменты  Скрипка/виолончель 
 

Рисунок 

Народные инструменты 

Хоровое пение Саксофон/кларнет Мягкая игрушка 

Музыкальный фольклор 

Хореографическое творчество Флейта/ударные инструменты Танец 

Искусство театра 

Живопись Вокал Музыкальная грамота   

Декоративно-прикладное творчество 

  
СВЕДЕНИЯ О ПОСТУПАЮЩЕМ 

Фамилия   
Имя   
Отчество (при наличии)  
Число, месяц, год рождения, место 
рождения  
Адрес места жительства/места пребывания  
№ общеобразовательной школы, класс  
Смена в общеобразовательной школе в 
следующем учебном году  

 
СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ (ЗАКОННЫХ ПРЕДСТАВИТЕЛЯХ) ПОСТУПАЮЩЕГО 

 Мать Отец 

Фамилия   

Имя    

Отчество (при наличии)   

Число, месяц, год рождения, 
место рождения 

  

Адрес места 
жительства/места 
пребывания 

  

Телефон (домашний, 
мобильный), электронная 
почта 

  

 

• Потребность поступающего в обучении по адаптированной образовательной программы Да /  Нет  (нужное подчеркнуть)   
• Потребность в специальных условиях для организации обучения обучающегося с ограниченными возможностями здоровья в 

соответствии с заключением психолого-медико-педагогической комиссии или ребенка-инвалида в соответствии с индивидуальной 

программой реабилитации и абилитации инвалида.   Да / Нет (нужное подчеркнуть)   
  На обучение по адаптированной образовательной программе (при наличии соответствующей образовательной программы) 
согласен(а).   
Подпись родителя (законного представителя)                                     ____________    ___                            /_________                     __    __/ 
 
На процедуру отбора для лиц, поступающих в целях обучения по (нужное подчеркнуть): 

• дополнительной предпрофессиональной программе в области искусств 
• дополнительной общеразвивающей программе в области искусств 
• адаптированной дополнительной общеразвивающей программе в области искусств 
• дополнительной общеразвивающей программе отделения платных услуг (ОПУ)  

согласен(а).   
Подпись родителя (законного  представителя)                                       ____________    ___                            /_________                     __    __/ 
С копией Устава школы, лицензией на осуществление образовательной деятельности, образовательными программами и другими 
нормативно-правовыми документами, затрагивающими интересы обучающихся ознакомлен(а). 
Подпись родителя (законного представителя)                                __    ____________                             __/________                         _______ / 
 
«                »  ____________ 20   __     _ г. 

 



 
В СЛУЧАЕ ПОСТУПЛЕНИЯ В ШКОЛУ ОБЯЗУЮСЬ: 

 
1. Знать и выполнять требования Устава Школы и других локальных нормативных актов в части, касающейся прав и обязанностей 

родителей (законных представителей). 
2. Обеспечивать посещение занятий ребенком согласно учебному расписанию. 
3. Обеспечивать ребенка за свой счет необходимыми учебными принадлежностями и учебной литературой. 
4. Приводить ребенка на занятия со сменной обувью. 
5. Обеспечивать выполнение домашних занятий ребенка. 
6. Извещать школу о причинах отсутствия ребенка на занятиях. 
7. Проявлять уважение к педагогам, администрации, техническому персоналу, другим учащимся школы. 
8. Возмещать ущерб, причиненный ребенком имуществу школы, в соответствии с законодательством РФ. 
 
Подпись родителя (законного представителя) ___________                     ____                                /_______________                                      / 

 
 
 

ВЫПИСКА ИЗ ПРОТОКОЛА ЗАСЕДАНИЯ КОМИССИИ  
ПО ИНДИВИДУАЛЬНОМУ ОТБОРУ ДЕТЕЙ 

 

• по дополнительной предпрофессиональной программе в области искусств 

• по дополнительной общеразвивающей программе в области искусств 

• по дополнительной общеразвивающей программе отделения платных услуг (ОПУ)  
в области музыкального и театрального искусства (нужное подчеркнуть):       

  Творческие 
способности 

слух ритм вокально- 
интонационные навыки 

музыкальная 
память 

артистизм 

Баллы      
 

• по дополнительной предпрофессиональной программе в области искусств 

• по дополнительной общеразвивающей программе отделения платных услуг (ОПУ)  
области хореографического искусства (нужное подчеркнуть):   

        Творческие 
способности 

слух ритм артистизм шаг выворотность 

Баллы      
   

• по дополнительной предпрофессиональной программе в области искусств 

• по дополнительной общеразвивающей программе отделения платных услуг (ОПУ)  
в области изобразительного и декоративно-прикладного искусства (нужное подчеркнуть): 

Творческие 
способности 

раскрытие 
темы 

умение 
компоновать 

живописность 
цветового решения 

Реалистичность 
рисунка фигур, 
предметов, 
объектов 

Оригинальность 

Баллы      

 
 
Решение приемной комиссии:__________________________________________________ 

Председатель комиссии ___________________              Ю.В. Копытин 

Зам. председателя комиссии________________             О.А. Савельева 

Члены комиссии             ____________________   

          ____________________            

          ___________________            

Ответственный секретарь___________________           Л.В. Головина 

Зачислить в ______    класс    по дополнительной ____________________________________________________________-

                                                                                                                                                                                         (наименование программы)  

 

______________________________________________________________________________________________________  

 

                                                                                           

с  «____» ______________20___ г. (приказ от   «_    __»______________20    __    г.  №________ ) 

 

 
Директор        Ю.В. Копытин 

   
 
 
 
 



 
 

 
ЛИСТ СОГЛАСИЯ 

на обработку персональных данных учащегося 
муниципального бюджетного учреждения дополнительного образования 
Детская школа искусств № 9 городского округа город Воронеж 

_____________________________________________________________________________ 
    (Ф.И.О (обучающегося полностью (при наличии)) 

Отделение   ____________________________________________________________________ 

Дата рождения    ________________________________________________________________ 

Телефон (домашний, мобильный)   __________________________________________________ 

Адрес  ________________________________________________________________________ 

От   __________________________________________________________________________ 
(Ф.И.О (при наличии) родителя (законного представителя) полностью)  

Основной документ, удостоверяющий личность_________ (паспорт) серия_______ номер________ 

Дата выдачи___________       кем выдан   _____________________________________________ 
даю согласие оператору МБУДО ДШИ № 9 городского округа город Воронеж (394028,г. Воронеж, 
ул. Баррикадная, 29) на обработку следующих персональных данных: 
 
- сведения, содержащиеся в документах, удостоверяющих личность; 
- сведения о родителях (лицам, их заменяющих); 
- сведения о семье; 
- информация медицинского характера, в случаях, предусмотренных законодательством; 
- иные документы, содержащие сведения, необходимые для учебного процесса. 

Я проинформирован (а), что под обработкой персональных данных понимают действия (операции) с 
персональными данными в рамках выполнения Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О 
персональных данных», а конфиденциальность персональных данных соблюдается операторами в 
соответствии с требованиями законодательства Российской Федерации. 

Цель обработки персональных данных: обеспечение наиболее полного исполнения образовательным 
учреждением своих обязанностей, обязательств и компетенций, определенных Федеральным законом от 
29.12.2012 №273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации», а также принимаемыми в соответствии с 
ним другими законами и иными нормативно- правовыми актами Российской Федерации в области 
образования. 

Действия с персональными данными, которые может совершить оператор: сбор, систематизация, 
накопление, хранение, уточнение, использование, блокирование, передача третьим лицам (в рамках учебного 
процесса), обезличивание и уничтожение персональных данных. Способ обработки персональных данных: 
ручной, автоматизированный. 

 Срок, в течение которого действует согласие: на период обучения и хранения личного дела 
учащегося. 

 
Порядок отзыва согласия: согласие может быть отозвано в письменной форме. 
 
 

 «             »                     202        г.    Подпись   __________________ 

________________________________________________________________________ 
 (Ф.И.О родителя (законного представителя) полностью)  

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


