
Заведующему МБДОУ МО г.Краснодар 
«Центр – детский сад № 173»  

Каменевой И.А. 

 
Ф.И.О. (без сокращений родителя/законного представителя) 

 
 

 

 

 

 

 

Заявление 

о переводе обучающегося 

 

 

 

 
Прошу перевести моего ребенка    

 

 
(фамилия, имя, отчество (при наличии), дата рождения) 

 

из группы № _ общеразвивающей направленности в группу №      

компенсирующей направленности на основании    

с « » 20 г. 

 
Даю согласие на обучение моего ребенка по адаптированной программе. 

 

 

 
« » 20 г. 

 

 

 

  / / 
(подпись) (инициалы и фамилия) 


