
Директору ООО «ЦИР «СМАРТ»  

Марине Эвальдовне Гаус 

___________________________________ 

__________________________________ 
(фамилия, имя, отчество слушателя или его 

законного представителя в родительном падеже) 

  

    

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу зачислить моего ребенка _________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество слушателя в родительном падеже) на обучение по дополнительной 

общеобразовательной (общеразвивающей) программе социально-педагогической 

направленности по направлению подготовки:  

английский язык/ немецкий язык/ китайский язык/ подготовка к школе/ русский язык 

(подготовка к ОГЭ/ подготовка к ЕГЭ)/ литература (эффективное чтение и письмо/ подготовка к 

ОГЭ/ подготовка к ЕГЭ)/ обществознание/ математика (нужное подчеркнуть) 

по форме обучения: 

очная групповая/ очная индивидуальная, дистанционная групповая/ дистанционная 

индивидуальная формы обучения (нужное подчеркнуть)  

 

Срок освоения программы: ______ месяцев в период с _______________ 202___  

по _______________202_____. 

 
Сведения о слушателе: 

Фамилия, имя, отчество  

Дата рождения  

Адрес регистрации и/или 

фактического проживания 

 

Телефон (при наличии)  

Адрес электронной почты  

(при наличии) 

 

 
Сведения о родителях / законных представителях слушателя: 

Фамилия, имя, отчество матери  

Адрес регистрации и/или 

фактического проживания 

 

Телефон (при наличии)  

Адрес электронной почты  

(при наличии) 

 

Фамилия, имя, отчество отца  

Адрес регистрации и/или 

фактического проживания 

 

Телефон (при наличии)  

Адрес электронной почты  

(при наличии) 

 

  

Фамилия, имя, отчество  

иного представителя 

 

Адрес регистрации и/или 

фактического проживания 

 

Телефон (при наличии)  

Адрес электронной почты  

(при наличии) 

 



 

С Уставом, со сведениями о дате предоставления и регистрационном номере лицензии на 

осуществление образовательной деятельности, дополнительными образовательными 

(общеразвивающими) программами социально-педагогической направленности, правилами 

приема обучающихся в образовательную организацию на обучение по дополнительным 

образовательным (общеразвивающим) программам социально-педагогической направленности, 

правилами внутреннего распорядка для слушателей ООО «ЦИР «СМАРТ», правилами оплаты 

за обучение ознакомлен(а). 

 

Дата ______________                                                                        Подпись___________ 

  

Даю согласие ООО «ЦИР «СМАРТ» на обработку моих персональных данных и персональных 

данных моего ребенка в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, с целью 

организации его обучения при оказании дополнительной образовательной (общеразвивающей) 

услуги социально-педагогической направленности. 

Даю согласие на использование ООО «ЦИР «СМАРТ» видео- и фотосъемок, произведенных во 

время учебно-воспитательного процесса в образовательных и рекламных целях; на 

опубликование на сайте и социальных сетях ООО «ЦИР «СМАРТ» данных о днях рождения, 

результатах участия в различных конкурсах,  фестивалях, смотрах, конференциях и т.д. 

Я даю согласие на компиляцию изображений и видеозаписей с другими изображениями, 

видеозаписями, текстом и графикой, пленкой, аудио, аудиовизуальными произведениями, а 

также на монтаж, изменение, переработку и обнародование изображений и видеозаписей. 

Я уведомлен(а) ООО «ЦИР «СМАРТ» о праве на отзыв моего согласия на обработку 

персональных данных слушателя путем подачи личного заявления на имя директора ООО 

«ЦИР «СМАРТ». В этом случае ООО «ЦИР «СМАРТ» прекращает обработку персональных 

данных и уничтожает персональные данные в срок, не превышающий 7 (семи) рабочих дней с 

даты поступления моего заявления на отзыв. 

Дата ______________                                                                        Подпись___________ 

  

Почему Вы пришли в СМАРТ? Выберите ответ, который отражает Ваше мнение. Можно 

выбрать несколько ответов.  Если ни один из предложенных вариантов ответов не подходит, то 

напишите свой ответ. 

 Изучать предмет более углубленно, чем в школе (нравится предмет); 

 Улучшить оценки в школе по предмету; 

 Свободно владеть иностранным языком (в путешествиях, в компьютерных играх и т.д.) 

 Пришли в СМАРТ по рекомендации знакомых; 

 Свой ответ (напишите!!!)_______________ 

 

 

Дата _________________                                                            Подпись _______________________ 

Регистрационный  номер заявления________________ дата регистрации_____________ 

Лицо, ответственное за прием документов ______________/______________________  

                                                                                   подпись               расшифровка подписи  

 


