Директору МБОУ «СШ № 29» 
                                                                                                  М.П.Андреевой
от _______________________
__________________________
Домашний адрес___________
__________________________
                                                                                                                          Тел. _____________________

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу организовать моему ребенку,____________________________, 
ученику(це) _____ класса «____» образовательную услугу – обучение по следующим дополнительным образовательным программам в рамках платных дополнительных услуг в в 2023-2024 учебном году:
1. _________________________________________
2. _________________________________________
3. _________________________________________


Данную образовательную услугу обязуюсь оплачивать своевременно.


Дата  «___» ________ 2023г.                            
            Подпись родителей ___________  





