
 
 Директору МБОУ «Школа № 121» 

Молодцовой Е.А. 
 

_______________________________ 

_______________________________ 

                                       Ф.И.О. родителей (законных представителей) 

 

                             ___________________________________________ 

 

                             _____________________________________________ 

          (адрес, телефон) 
  

 
 
 

 
ЗАЯВЛЕНИЕ. 

 
Прошу зачислить в группу с предоставлением услуги по реализации дополнительной 

общеобразовательной программы 
 
____________________________________________________________________________________________________________________________ 

(наименование платной услуги) 

 

при  МБОУ «Школа № 121»  моего (мою)  сына (дочь) 

_______________________________________________________________________ 

(ФИО ребенка) 

 

___________ года рождения, учащегося(уюся)________класса________________   (число, 

месяц, год) 
​  
 
 
 
«_____»_______________ 20___ г.​ ​ ​ ​ ​ Подпись ________________ 
 

 
 
 
 


