	Заведующему МБДОУ 

«Детский сад № 23»

Ю.С. Илатовской

  ____________________________________

___________________________________

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




заявление.

Прошу отчислить моего ребенка ____________________________________ из числа воспитанников МБДОУ «Детский сад № 23» с «___»_________20___года, в связи __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ и выдать медицинскую карту.

                                                                                               _______________/_______________

«____»___________20___г.

