
Приложение 2
к Положению об организации  

платных образовательных услуг

Директору МБОУ «Лицей №124»
Погребникову Н.М

(родителя, (законного представителя)полностью)

(домашний адрес, телефон, e-mail)

заявление.

Прошу зачислить моего (мою)  сына (дочь) ___________________________________________
 ____________________________________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество, дата рождения)
на платную образовательную услугу по дополнительной общеобразовательной 
общеразвивающей  
программе___________________________________________________________________________

(наименование программы)
____________________________________________________________________ на 20_____/20____ 
учебный год.

С  уставом МБОУ «Лицей №124»,  лицензией на осуществление образовательной 
деятельности, положением об организации платных образовательных услуг, 
дополнительной общеобразовательной общеразвивающей программой, правилами 
внутреннего распорядка для учащихся, стоимостью платной образовательной услуги, 
порядком ее снижения, сроками и порядком оплаты, ознакомлен (а) и согласен(а).

Копии вышеперечисленных документов размещены на официальном сайте МБОУ 
«Лицей №124» в сети «Интернет»( http://liceum124.edu22.info/) и на информационном 
стенде МБОУ «Лицей №124» (г. Барнаул, г. Исакова, 206).

Расписание занятий составлено с учетом моих пожеланий и возрастных 
особенностей моего ребенка.

_____________                                                                         ____________/_______________
дата                                                                                            подпись            расшифровка

Сертификат ПФДО______________________________________________


