                                                           Директору
МАОУ Зареченская СОШ Абрамовой Н.А.
                                     (наименование учреждения)
от_________________________________
                                         (фамилия, имя, отчество родителя)
___________________________________
                                                  Проживающего (щей) по адресу:
                                          ___________________________________
                                          Телефон: ___________________________



ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу перевести моего ребенка____________________________________ ________________________________________________________________  (фамилия, имя, отчество, дата рождения, место рождения)

воспитанника Казанской ГКП из «Группы развития» в условия консультационно-методического пункта______________________________
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Дата                                                                                               подпись
