
Директору МБОУ СОШ № 77 г. Липецка 

Гончаровой Е. Н. 

___________________________________ 

ФИО родителя (законного представителя) 

____________________________________ 

____________________________________ 

                                                  проживающего по адресу: 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

 Прошу отчислить моего  сына  (дочь) 

_______________________________________________________________ 

                                                       (ФИО ребенка полностью) 

 из группы по изучению  дополнительной общеобразовательной  

общеразвивающей программы_____________________________________ 

направленности «За страницами учебника___________________________»  

в рамках платных образовательных услуг с __________________________ 

 

_____.__________                                    ____________ 

           (дата)                                                    (подпись) 

 


