
 
 
 

 

 (prašymą teikiančio asmens vardas, pavardė) 

 

 
(tel. Nr., el. paštas) 

 

 

Viešosios įstaigos „VšĮ Marijampolės futbolo centras“ 

Direktoriui 

 

PRAŠYMAS 
DĖL UGDYMO MOKESČIO SUMAŽINIMO UŽ SPORTINIO UGDYMO PASLAUGAS 

________________________ 
(data) 

 

 

 Prašau sumažinti ugdymo mokesčio mokėjimą iki 10 eurų už teikiamas sportinio ugdymo 

paslaugas mano sūnui/dukrai 

 
 

____________________________________________________________________________________, 
(vaiko vardas, pavardė) 

 

nes treniruotes lanko daugiau nei vienas asmuo iš tos pačios šeimos. 
 

 

 
  

_______________________________________ 
                                                                                                     (parašas, v., pavardė)  

 

 

 

 

 

 


