                                                                                       «Юный автомобилист»

	Центр дополнительного образования ГБПОУ КС №54


	


АНКЕТА

	Фамилия 
	Имя
	Отчество

	
	
	


	


Дата рождения (число, месяц, год): 

Свидетельство о рождении/паспорт (с 14 лет)

	серия
	номер
	Дата выдачи (число, месяц, год)

	
	
	


Телефон:

	домашний
	мобильный

	8 (____)
	8 (____)


Домашний адрес (регистрация по паспарту/временная регистрация):

	город
	улица
	дом
	корпус
	квартира

	Москва
	
	
	
	


	


Электронная почта: 

Место обучения:

	Название и номер учебного заведения
	Класс/курс
	телефон
	адрес

	
	
	
	


Данные о родителях/законных представителях:

	ФИО (матери)
	Мобильный телефон



	
	8 (____)


	ФИО (отца)
	Мобильный телефон



	
	8 (____)


