
Учетный номер _____
                       Заведующему ГБДОУ  детский сад № 108

   Выборгского района Санкт-Петербурга
                                              Бойцовой Наталье Владимировне
                                      от родителя______________________________
            (ФИО полностью) 

                                                   ________________________________________ 
                                         проживающего по адресу:__________________

           ________________________________________
  дом.телефон:_____________________________
моб.телефон: ____________________________

      

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу Вас отчислить моего ребенка__________________________________
______________________________________________________________________ 
дата рождения __________________  и выдать медицинскую карту  на руки 
с______________________   в связи с выбытием в ____________________________
                                                                       ( в детский сад №___)

          

 Дата                                                   Подпись___________________________
                                                                        

Расшифровка подписи________________


