
________________________________________________
vardas, pavardė 

____________________________________________________________
adresas, telefonas



Giedraičių Antano Jaroševičiaus gimnazijos
direktoriui




P R A Š Y M A S
________________
data


Prašau priimti mano sūnų/dukrą _________________________________________________ 
(vaiko vardas pavardė)
į Visos dienos mokyklos grupę nuo  ______________
(data)


_____________________________________
vardas, pavardė, parašas

