
Приложение № 2 

 Заведующему МБДОУ «Детский сад № 25» Т.В. 

Аксеновой 

от            Барановой Арины Сергеевной________, 
                                      (Ф.И.О. родителя /законного представителя/ полностью) 

 

проживающей (его) по адресу: 

_603138 г. Нижний Новгород ул. Советской 

Армии д. 22 кв. 7_______                                        __ 

 

 

Заявление 

Прошу  Вас  отчислить   моего  ребенка 

Баранову Екатерину Андреевну 
 (Ф.И.О. ребенка, дата рождения) 

 

из группы на обучение по дополнительной общеобразовательной программе  

_«АБВГДЕйка» для детей 6-7 лет» ______________________________________________ 

 

в рамках предоставления платных услуг по реализации дополнительных общеобразовательных 

программ с «__01__»__декабря__2022___года. 

 

 

 

_25.11.2022___                            _____________________                           __Баранова А.С._  

           (дата)                                                                        (подпись)                                                         (Ф.И.О) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


