Директору МБОУ «СОШ № 41»
мо города Братска

Власовой Е.В.
От _________________________________________________
(Ф.И.О. родителя, законного представителя полностью)
____________________________________________________




(домашний адрес)
____________________________________________________
 

(телефон)

З А Я В Л Е Н И Е

Прошу зачислить моего сына (дочь)

________________________________________________________________________
(Фамилия, Имя, Отчество ребенка полностью)
в группу дополнительных платных образовательных услуг по подготовке ребёнка к школе. Оплату гарантирую.
Подпись родителя

«___»__________2016г.
(законного представителя)________________
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