
 

 

Заведующему МАДОУ МО г. Краснодар  

«Центр – детский сад № 200» 

ИВАНОВОЙ Ю.В. 

____________________________________ 
(фамилия, имя, отчество родителя) 

проживающего по адресу:______________ 

____________________________________ 

____________________________________ 

тел.:________________________________ 

 

 

Заявление. 

 

Прошу перевести моего ребенка ______________________________ 
___________________________________________________________

Ф.И.О., число, месяц, год рождения 

из группы № ___________________ в группу № ______________________ 
причина перевода __________________________________________ 

 
          

 

 

 

Дата __________________  ________________________ 
    (подпись) 

 

 

 


