

	Заведующему
МКДОУ «Детский сад №5 «Ромашка» 
Ульрих Татьяне Николаевне
от_____________________________________
_______________________________________








                                                                                                          







ЗАЯВЛЕНИЕ

Об отчислении в порядке перевода


 
Прошу отчислить моего ребенка______________________________________
__________________________________________________________________                                                                                                                            
дата рождения______________ место рождения _________________________
обучающегося группы:______________________________________________
проживающего по адресу: ___________________________________________
из МКДОУ «Детский сад № 5 «Ромашка» Поспелихинского района  в связи с переводом(переездом) в _____________________________________________
_________________________________________ с «____»___________20___г.







«_____»________________202__ года.                         Подпись_____________













	Заведующему
МКДОУ «Детский сад №5 «Ромашка» 
Ульрих Татьяне Николаевне
от_____________________________________
_______________________________________








                                                                                                          







ЗАЯВЛЕНИЕ

      
Прошу выдать личное дело и медицинскую карту моего ребенка___________
__________________________________________________________________                                                                                                                            
дата рождения______________ место рождения _________________________
обучающегося группы:______________________________________________
проживающего по адресу: ___________________________________________
из МКДОУ «Детский сад № 5 «Ромашка» Поспелихинского района  в связи с переводом(переездом) в _____________________________________________
_________________________________________ с «____»___________20___г.





«_____»________________202__ года.                         Подпись_____________





Личное дело и медицинскую карту моего ребенка_____________________ ______________________________________________ получил(а) на руки.

«_____»________________202__ года.                         Подпись_____________










	Заведующему
МКДОУ «Детский сад №5 «Ромашка» 
Ульрих Татьяне Николаевне
от_____________________________________
_______________________________________








                                                                                                          







ЗАЯВЛЕНИЕ

Об отчислении 


 
Прошу отчислить моего ребенка______________________________________
__________________________________________________________________                                                                                                                            
дата рождения______________ место рождения _________________________
обучающегося группы:______________________________________________
проживающего по адресу: ___________________________________________
из МКДОУ «Детский сад № 5 «Ромашка» Поспелихинского района  в связи с переводом(переездом) _____________________________________________
_________________________________________ с «____»___________20___г.







«_____»________________202__ года.                         Подпись_____________







*В случае переезда обучающего в другую местность в заявлении указывается только населенный пункт субъекта РФ.
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	Заведующему
МКДОУ «Детский сад №5 «Ромашка» 
Ульрих Татьяне Николаевне
от_____________________________________
_______________________________________








                                                                                                          







ЗАЯВЛЕНИЕ



 
Прошу отчислить моего ребенка______________________________________
__________________________________________________________________                                                                                                                           
дата рождения ______________обучающегося группы: ___________________
из МКДОУ «Детский сад № 5 «Ромашка» Поспелихинского района  в связи с поступлением в школу ______________________________________________
 с «____» ___________20___г.







«_____» ________________202__ года. 
                       
                                                               ________________/_______________











