Приложение № 5
ОБРАЗЕЦ

ЗАЯВКА НА УЧАСТИЕ 
вмежрегиональном конкурсе детского творчества в Южном федеральном округе «История моего казачества»
	Фамилия
	Имя
	Отчество
	Возраст
(для детей)
	Название работы
	Номинация
	Область, город/село
	Учреждение (указать название полностью)
	Епархия
	Педагог (Ф.И.О., должность, место работы)
	Номер телефона преподавателя
	Номер телефона
родителя
(для детей)

	Соколова
	Ольга
	Ивановна
	14 лет
	«Казак, без веры не казак»
	Рисунок
(ребенок)
	Ростовская область, г. Таганрог
	Кадетский казачий корпус
	Ростовская-на-Дону епархия 
	Сивякова Елена Николаевна, педагог кадетского казачьего корпуса
	8(963)710-18-66
	8(963)654-98-36
Соколова Ирина Викторовна (мама)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



К работам (рисунок или сочинение) обязательно прилагаются:
· Заявка на участие в Конкурсе;
· Копия паспорта или свидетельство о рождении каждого участника;
· Соглашение о передаче прав на работу;
· Согласие на обработку персональных данных.
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