                                                                                          Заведующей МБДОУ 
                                                                                          «ЦРР- д/с № «Василек»
                                                                                            Рамазановой М.Б.
                                                                            от _______________________    
                                                                               (ФИО родителя (законного представителя)
                                                                            проживающего по адресу:______
                                                                           _____________________________
                                                                           

                                                  Заявление
Прошу Вас отчислить моего ребенка___________________________________
__________________________________________________________________
(ФИО ребенка, дата рождения,  группа)
С «______»_______________20____г. 
в связи с __________________________________________________________

(указать причину перевод в др.д/с, выезд из города, мед.показания и др.)





«_____»________20_____г.                                       ____________________
(дата)                                                                              (подпись)
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(дата)                                                                              (подпись)

 

