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Sritis (pažymėkite „×“):

	LSU darbuotojas/ šeimos narys
	

	LSU studentas
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Sporto mokslo ir inovacijų instituto 
direktoriuI



PRAŠYMAS  SUTEIKTI  NUOLAIDĄ  PASLAUGOMS
20____ m. _____________________ d. 


	Prašau suteikti šioms paslaugoms 50 procentų nuolaidą:

	1.

	2.






____________________________________________________________________________
(vardas, pavardė,  parašas)


