[bookmark: _GoBack]В Профсоюзный комитет ВНИИНМ
От ____________________________
–––––––––––––––––––––––––––--
Контакт. тел____________________________

Заявление
Прошу приобрести годовой абонемент в фитнес-клуб «Энигма», расположенный по адресу г.  Москва, ул. Живописная  д.21 стр.1.
для меня (ФИО, дата рождения, номер паспорта с указанием места выдачи (как в паспорте), домашний адрес, мобильный телефон)
1.______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
и моего ребенка  (ФИО, дата рождения, /свидетельство о рождении ,  домашний адрес)
2.._________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 3.._______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
4.__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Оплату стоимости  абонементов в размере   (сумма и сумма прописью) ______________________________________________________________________ ____________________________________________________гарантирую
Даю согласие на обработку и передачу в общество с ограниченной ответственностью «Фитнес клуб  «ЭНИГМА»  всех предоставленных в этом заявлении  персональных данных. 
1.	__________________________________________________________
(ФИО, подпись каждого из указанных в заявлении лиц/его законного представителя, число)
2 .___________________________________________________________
3 .____________________________________________________________
4	.___________________________________________________________

