Директору МАОУ лицея № 17

Широковой В.А.
_____________________ 

(ФИО(Полностью) родителя/заказчика)
тел. ________________________

заявление. 
Прошу оказать для моего сына/дочери ________________________________________ _________________________

(Ф.И.О. полностью)

 (дата рождения) _________________________ (детсад №______________ ) 
Место регистрации (ребенка) ______________________________

______________________________________________________________________дополнительную платную образовательную услугу по подготовке к школе 
«Ступеньки к школе»
                                                             (название программы)        
 в количестве 160 часов.
         Даю согласие на обработку моих персональных данных
Подпись____________
Дата _________ 20____
