
 

 

Заведующему МБДОУ 

«Детский сад № 21 «Рябинушка» 

Л. А. Никитиной 

(от) __________________________ 
(фамилия, имя,  

_____________________________ 
отчество (последнее – при наличии) родителя) 
______________________________ 
(адрес проживания) 

______________________________ 

______________________________ 

телефон _______________________ 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу отчислить моего ребёнка _______________________________________ 
(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии), дата рождения) 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________, 
(адрес места жительства ребёнка) 

 
посещающего группу  __________________  МБДОУ «Детский сад № 21 «Рябинушка»  
 
из группы занимающихся по дополнительной общеобразовательной общеразвивающей 
программе _ направленности 
«_________________________________________________________________________»
_с «__» _________________202___ года_________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________ 

(указать причину) 
 
 
 

«___» _____________2026 г.____________/_______________ 
  (дата)                                           (подпись/расшифровка) 

 

 
ДОКУМЕНТ ПОДПИСАН ЭЛЕКТРОННОЙ ПОДПИСЬЮ

МУНИЦИПАЛЬНОЕ БЮДЖЕТНОЕ ДОШКОЛЬНОЕ ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЕ 
УЧРЕЖДЕНИЕ "ДЕТСКИЙ САД № 21 "РЯБИНУШКА" С. СЕМЁНОВКА", 
Никитина Людмила Архиповна, Заведующий
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