Приложение 9
к  правилам приема на обучение по образовательным программам дошкольного образования в муниципальные бюджетное дошкольное образовательное учреждение «Детский сад № 95 «Снежинка»

Заведующему 

МБДОУ «ДС № 95 «Снежинка» 

Ф.И.О. руководителя

Фамилия_________________________________

Имя _________                                            ______ 
Отчество _________________________________                                                   
​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​_________________________________________
адрес электронной почты

Заявление

Прошу отчислить моего ребенка

                                                                                                         (фамилия, имя, отчество, ребенка)

«____» ____________ 20__ года рождения, посещающего группу ___________________________________(наименование группы)  

в связи ________________________________________________________________
(указать причину отчисления: завершением обучения, переводом в МБ(А)ДОУ «Детский сад №____ , изменением образовательной траектории, по состоянию здоровья ребенка, изменением места жительства, выездом с территории МО   г. Норильск (указать субъект РФ, муниципальное образование, населенный пункт, наименование принимающей образовательной организации).

с  «____» ___________ 20 ___ года.                    
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