Директору МАОУ «СОШ № 3»
Т.В. Шингаровой
от __________________________
                                                                                                                                                       (Фамилия , Имя,, Отчество родителя) 
_____________________________ 
_____________________________, 
проживающей (го) по адресу:
г. Верхняя Пышма
ул. __________________________ 
  д. _________кв.________________ 
Тел. __________________________ 

[bookmark: _GoBack]ЗАЯВЛЕНИЕ
	Прошу вернуть мне излишне выплаченные денежные средства за занятия в «Стартовой школе» за моего ребенка _____________________________________________ 
							(Фамилия, Имя, Отчество ребенка)
_____________________________________________________________________________ .
Мои реквизиты:
Банк, где открыт расчетный счет _________________________________________________ 
Номер расчетного счета ( 20 цифр) _______________________________________________
!!!Обращаем Ваше внимание – расчетный счет – это не номер банковской карточки) !!!

«______» _______________ 2020			

Подпись __________________________ / __________________________________________

