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Druskininkų Mikalojaus Konstantino
Čiurlionio meno mokyklos
Direktoriui





P  R  A  Š  Y  M  A  S

DĖL 50 PROCENTŲ MOKESČIO UŽ  MOKSLĄ  MAŽINIMO

_________________
(data)


       Prašau sumažinti 50 procentų  mokestį  už mokslą M. K. Čiurlionio meno mokykloje mano

dukrai / sūnui / globotiniui (tinkamą pabraukti) ____________________________________________________
                                                                                                  (vaiko vardas, pavardė)

_______________________________________________________________________________
                                     (pradinio / pagrindinio ugdymo programos, kurioje vaikas mokosi, pavadinimas)

Antras tos pačios šeimos vaikas _____________________________________________________
                                                                      (vaiko vardas, pavardė)

mokosi M. K. Čiurlionio meno mokykloje, ____________________________________________
                                                                                          (pradinio / pagrindinio ugdymo programos, kurioje mokosi 

_______________________________________________________________________________
antras tos pačios šeimos vaikas, pavadinimas)






       ____________________                                 _______________________________________
                    ( parašas)                                                     (vieno iš tėvų / globėjų / rūpintojų vardas, pavardė)




