
Заведующему МАДОУ детский сад № 11 

О.Е. Бессоновой 

__________________________________ 

(ФИО родителя полностью) 

__________________________________ 

(ФИ ребенка полностью) 

 

Заявление 

 

  Прошу считать моего ребёнка    _______________________________ , __________ г.р. 

выбывшим из МАДОУ  детский сад № 11  с  ____    _______  20__ г. 

Медицинскую карту получил(а) на руки, претензий не имею. 

                                                                                                                                                ________________ 
                                                                                                                                                                                                         (дата)                                               

                                                                                             

                                                                                            _______________               ___________________   

                                                                                            (подпись)                                 (расшифровка) 


