
Директору МОУ «Средняя школа № 4»
Е.Ю. Терентьевой

Ф.И.О. родителя (законного представителя) 
проживающего по адресу:

телефон

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу оказать психолого-педагогическую, методическую, диагностическую, консультативную 
помощь (подчеркнуть нужное) моему ребенку____________________________________________

(фамилия, имя, отчество ребенка)

(дата рождения)
обучающегося____________  класса по следующим вопросам

(перечислить существо вопросов)

дата подпись
/ /

расшифровка подписи


