
  Форма заявления  

утверждена приказом заведующего МБДОУ № 82 

«Чебурашка» 

 г. Симферополь от «   »            20    г. 

 

 

 

 

№____ «     »___________201___г. 
Номер и дата регистрации заявления 

 

 

  

Заведующему МБДОУ № 82 «Чебурашка» 

Ковалёвой Наталье Николаевне 

 

Фамилия_________________________________ 

 

Имя ____________________________________ 

 

Отчество ________________________________ 

 

 
 

заявление 

Прошу отчислить моего ребенка  

_______________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество, дата рождения) 

воспитанника (цу) _________________группы Муниципального бюджетного 

дошкольного образовательного учреждения «Детский сад общеразвивающего 

вида №82 «Чебурашка»  в связи 

_______________________________________________ 
 

_____________________________________________________________________________ 
(причина отчисления из детского сада) 

 

 

 

Подпись, расшифровка подписи_______________________________________ 

Дата_______________ 

 

 

 

 

 

 

 

 


