УВАЖАЕМЫЕ РОДИТЕЛИ (ЗАКОННЫЕ ПРЕДСТАВИТЕЛИ)!
Вы сможете записать вашего ребенка на интересующие Вас отделения МКУДО Каменская ДЮСШ имени Г.В. Сушкова.
________________________________________________________________ ФИО ребенка
________________________________________________________ Дата рождения ребенка
________________________________________________________ СНИЛС ребенка
______________________________________________________ФИО одного из родителей 
                                                                                                           (законных представителей)
____________________________________________________ СНИЛС одного из родителей 
                                                                                                           (законных представителей)
___________________________________________ № учебного заведения(школы) и класс
________________________________________________________ ваш e-mail
________________________________________________________ ваш телефон
________________________________________________________ место жительства
________________________________________________________ отделение (вид спорта)


Отправьте анкету на электронный адрес МКУДО Каменская ДЮСШ имени Г.В. Сушкова
kamenka-dussh@yandex.ru 

