
 Заведующему Е.А.Салтановой 

 от 

 Фамилия _______________________________ 

 Имя____________________________________ 

 Отчество (при наличии)___________________ 

 (родителя (законного представителя) ребенка) 

 Адрес проживания ______________________ 

 ________________________________________ 

  

  

  
 

ЗАЯВЛЕНИЕ  

 

Прошу отчислить  моего ребенка 
_____________________________________________________________________________________ 

(Ф.И.О (последнее - при наличии)  полностью, дата рождения) 

 

из МБДОУ « Детский сад №   452  « Бусинка »  г.о.Самара  группа №____ 

общеразвивающей / компенсирующей направленности с «___»________20___ 

г. 

 

в связи с ___________________________________________________________________________ 

(указать наименование МОО, в которую переводится ребенок) 

 

и выдать мне на руки личное дело ребенка. 
 

 

__________________             _____________________ 

   (текущая дата)                                      (подпись)                     
 

 

 

На обработку персональных данных своих и ребенка согласен(-на). 

 
__________________             _____________________ 

   (текущая дата)                                      (подпись)                     

 

 

Личное дело воспитанника выдано на руки родителям (законным 

представителям) 

 
__________________             _____________________ 

   (текущая дата)                                      (подпись)                      
 

 

 


