Руководителю структурного подразделения ОП-11
ГБПОУ КС №54

Вьюновой В.Н.

от _______________________
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу отчислить меня (моего ребенка),_____________________________________

________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество полностью)

________________________________________________________________________

(название объединения)

из списков обучающихся по собственному желанию.
«_______»__________________________20_____г
Подпись______________________

