
                                                                   Директору ЧУ ДПО «Автошкола» 

                                                                   Кононову А.Г. 

                                                                   от _________________________________________ 

                                                                   __________________________________________                                                                                                 

                                                                   Проживающего (ей) по адресу:_________________ 

                                                                    ___________________________________________ 

 

Заявление-согласие родителя (законного представителя) 

 

Я,_________________________________________________________________________, 

Прошу принять моего сына / дочь_______________________________________________ 

_____________________________________________________________________________, 

дата рождения _____________________________, проживающего по адресу:____________ 

_____________________________________________________________________________ 

в ЧУ ДПО «Автошкола» для обучения по Программе профессиональной подготовки 

водителей транспортных средств категории «В». 

 

В  соответствии  с  п. 2 ст. 16  Закона 273-ФЗ  «Об образовании в Российской Федерации», 

ознакомлен  (ознакомлена)  с  документами,  регламентирующими  деятельность 

образовательного  учреждения: Устав, Лицензия на осуществление образовательной 

деятельности, содержание образовательных Программ, с правами и обязанностями 

обучающегося. 

Даю своё согласие на обработку моих персональных данных и персональных данных 

сына/дочери  в порядке, установленном законодательством Российской Федерации. 

 

 

_____________________________________     ________________________________ 

 

«____»______________________20_____г. 


