
Заведующему МБДОУ Д/с №7
Бухариной Ирине Валентиновне

от родителя (законного представителя)
  группы №____ «______________»

_____________________________
_____________________________

Заявление.

Прошу отчислить в связи со сменой места жительства из МБДОУ 
Д/с №7 моего ребенка______________________________________________

                (Ф.И.О. ребенка)

Дата рождения ребенка ____________________________________________

Направленность группы____________________________________________
                                                                   (общеразвивающая, комбинированная, компенсирующая)

Дата отчисления ___________________________________________________ 

«_____» ___________ 20 ___ г.                ____________ / __________________/


