Анкета

1. Ф.И.О.ребенка_______________________________________________________________________

2. Число, месяц, год рождения ___________________________________________________________
3.  Номер, серия свидетельства о рождении ребенка, дата и место выдачи 

______________________________________________________________________________________

4. Страховой медицинский полис (копию приложить)_______________________________________

5.  Домашний адрес по прописке _________________________________________________________

6. Домашний адрес по проживанию ______________________________________________________

7.  Домашний телефон __________________, сотовый телефон ______________________________

      рабочий   телефон__________________________________________________________________

8. Национальность ребенка  ____________________________________________________________

9.  Ф.И.О. отца, дата рождения___________________________________________________________

      Паспортные данные (серия, номер, кем, когда выдан),  копию приложить ______________________________________________________________________________________ ______________________________________________________________________________________

10. Ф.И.О. матери, дата рождения _________________________________________________________ 

     Паспортные данные (серия, номер, кем, когда выдан),  копию  приложить ___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

 11. Место работы отца, должность _______________________________________________________ _____________________________________________________________________________________

12.
Место работы матери, должность _____________________________________________________  _____________________________________________________________________________________ 13.
Сумма доходов в месяц _____________________________________________________________

14.
 Образование родителей: отец _________________________ мать _________________________

15.
 Является  ли ребенок инвалидом? ___________________________________________________

16.
Является ли ребенок опекаемым? ____________________________________________________

17.
 Является ли семья многодетной?____________________________________________________

18.
 Состав семьи  ______________________________________________________________________________________ ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

18.
 Является ли семья неполной? ________________________________________________________

19.
Проживает ребенок с мачехой (отчимом)? ______________________________________________

20.
 Имеются у ребенка  противопоказания к занятиям физической культурой?___________________
 (если имеются, подтвердить  мед. справкой)
21. Дополнительная информация__________________________________________________________
