

Директору  
МАДОУ «Детский  сад  № 6 «Лукоморье» Лукьянцевой С.К.
от  __________________________________
_____________________________________
Документ, удостоверяющий  личность    
_______________, выдан  ___________________
 (серия, номер)                              _________________________________________
Телефон______________________________
Адрес электронной почты_______________

З А Я В Л Е Н И Е

Прошу отчислить  моего сына/дочь  _________________________________

______________________________________________________________________                                                      
(Ф И О воспитанника)                                                                                        (дата рождения)
с обучения  по  дополнительной общеразвивающей программе  (за рамками основной образовательной программы дошкольного образования) и не взимать плату за оказание платных образовательных услуг:
________________________________________________________________                                                                  (наименование дополнительной общеразвивающей программы)
 с   «___»____________20__ года

[bookmark: _GoBack]Ф.И.О. другого  родителя:__________________________________________________
Документ, удостоверяющий  личность    
_______________, выдан  _______________________________________________________
 (серия, номер)                                   (когда, кем выдан)
Телефон/адрес электронной почты______________    __________________________  


 «___»___________   20__г.          ______________      ____________________
      (дата подачи заявления)                                             (подпись)                                           (Ф.И.О.)
