Директору МБОУ СОШ № 3
Кирилловой Т. Я.
__________________________

   (Ф.И.О., родителя в род. падеже)

проживающего (ей) по адресу:

__________________________

__________________________

контактный телефон: 

__________________________
заявление.


Прошу Вас организовать для моего ребенка _______________________________________________________________





Фамилия, имя
учащегося (ейся) ______ класса, дополнительные платные образовательные занятий по ___________________________________ .



                                                           предметы
Оплату гарантирую.

«___»____________ 20_ _ г.




________________

(подпись)



