
Директору комунального закладу «Жмеринський
ліцей № 4»
Бігуну М.Й.
___________________________________________,
(прізвище, ім’я та по батькові (за наявності) заявника чи одного з батьків
дитини)
який (яка) проживає за адресою:
___________________________________________

(адреса фактичного місця проживання)
Контактний телефон: ________________________
__

ЗАЯВА

Прошу, Вас, відрахувати мого сина (мою доньку)_______________________
____________________________________________________________________________

(прізвище, ім’я та по батькові (за наявності), дата народження)

учня (ученицю) ____ класу, зі складу учнів школи у зв'язку з _____________________
____________________________________________________________________________

_________ ________________
(дата) (підпис)


