
 Директор  МАОУ СОШ № 218 
Семернинов А.А.
от_______________________________________________
(фамилия, имя, отчество  родителя  
_________________________________________________, 
 (законного представителя)  полностью)

телефон _________________________________________

                                    
ЗАЯВЛЕНИЕ
 
Прошу отчислить моего ребенка _________________________________________________________________группа_____________
(фамилия, имя, отчество ребенка)
 с «_____» __________________ 202_ года с обучения по дополнительной общеобразовательной общеразвивающей программе ____________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________
(наименование дополнительной общеобразовательной программы)


в связи с _____________________________________________________________________________
                                            (причина отчисления)                             
                               

«___» ______________ 202_ г.                      ___________________/___________________________/                                                                                                                           (дата подачи заявления)                                             (подпись заявителя)                                 (расшифровка подписи)
 

 


