....................................................................................................................................................
(vieno iš tėvų ar įstatyminių atstovų vardas, pavardė)

................................................................................................................................................
(gyvenamosios vietos adresas)

................................................................................................................................................
(el. pašto adresas, tel. nr.)


Vilniaus Algirdo muzikos mokyklos direktorei
Dainai Rakšnienei

PRAŠYMAS
DĖL MOKESČIO UŽ UGDYMĄ SUMAŽINIMO
KAI TRYS IR DAUGIAU UGDYTINIŲ IŠ VIENOS ŠEIMOS LANKO TĄ PAČIĄ ARBA SKIRTINGAS VILNIAUS MIESTO SAVIVALDYBEI PAVALDŽIAS NEFORMALIOJO ŠVIETIMO ĮSTAIGAS (išskyrus ikimokyklinio ugdymo įstaigas)
                                                                     		
20.....-.....-.....   
Vilnius


Vilniaus Algirdo muzikos mokykloje arba kitose Vilniaus miesto savivaldybei pavaldžiose neformaliojo švietimo įstaigose mokosi mano dukra (-os), sūnus (-ūs) 

(vardas, pavardė, specializacija, klasė)


(vardas, pavardė, specializacija, klasė, arba neformaliojo švietimo įstaigos pavadinimas)


(vardas, pavardė, specializacija, klasė, arba neformaliojo švietimo įstaigos pavadinimas)


(vardas, pavardė, specializacija, klasė, arba neformaliojo švietimo įstaigos pavadinimas)


(vardas, pavardė, specializacija, klasė, arba neformaliojo švietimo įstaigos pavadinimas)


Prašau kiekvienam vaikui (Vilniaus Algirdo muzikos mokyklos ugdytiniui) taikyti 50 proc. mokestį (15 Eur) už ugdymą.

                                       ...........................                 .................................................................
		      (parašas)                                             (vardas, pavardė)

