ПРИЛОЖЕНИЕ 1

ЗАЯВКА 
на участие в V Открытой региональной олимпиаде 
по академическому рисунку 
среди учащихся 4 - 5 классов ДХШ, художественных отделений ДШИ 

Плательщик (данные должны совпадать с информацией в квитанции):___________________________________________________________________
Реквизиты плательщика (полные). Если оплата от физ.лица, то указать паспортные данные, дата рождения, прописка, СНИЛС, ИНН:_________________________________________________________________________
Форма оплаты (безналичный / наличный расчет), источник финансирования (бюджет / внебюджет):___________________________________________________________________

	Ф.И.О.
учащегося 
	Число, месяц, год рождения
Учащегося / Сколько полных лет на 28.02.2020г.
	Почтовый индекс и адрес постоянного места жительства учащегося, моб.телефон 
	Ф.И.О.
Преподавателя
Моб. Телефон

	Серия, номер документа преподавателя, удостоверяющего личность, кем, когда выдан

	Полное наименование учебного заведения  (почтовый адрес, факс, телефон, e-mail)


 
«С условиями  олимпиады согласен и обязуюсь их выполнять. Своевременную оплату гарантируем».
Дата  «____» ___________ 20 __ г.


 М.П.                                                    Директор (Ф.И.О. полностью)

