	
	Заведующему Муниципального дошкольного образовательного учреждения «Детский сад №1 «Теремок» комбинированного вида» 
Нечаевой Е.Ю. 

	

	Фамилия
	

	Имя
	

	Отчество
	

	
	указываются Ф.И.О. родителя (законного представителя)


ЗАЯВЛЕНИЕ О ПРЕКРАЩЕНИИ
ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫХ ОТНОШЕНИЙ

	          Прошу отчислить из Муниципального дошкольного образовательного учреждения «Детского сада №1 «Теремок» комбинированного вида моего(ю)
____________________________________________________________________________________ (Фамилия,
имя, отчество ребенка,группа) __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
С «_____»________________201__года в связи с (указать причину)________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


	

	
	
	
	

	дата)
	
	(подпись)
	(расшифровка подписи)


