Директору 

ГУО «Средняя школа № 12 

г.Витебска имени Л.Н.Филипенко»

Третьяковой С.А.

от _________________________

проживающего (ей)  по адресу:

__________________________

контактные телефоны:

__________________________

заявление.
Прошу принять моего (ю)  сына (дочь), 
_________________________________________________________________,
                                    (фамилия, имя, отчество ребенка)
ученика (цу)    _____     класса,      в      группу     дополнительных    платных 
образовательных услуг   по__________________________________________.
                                                                                          (наименование предмета)
Своевременную оплату гарантирую.
___________                                                                           __________________

 (дата)                          


       (подпись)            

         (расшифровка подписи)
