
 

 

_____________________________________________________________________         
(tėvų, globėjų  vardas, pavardė) 

 

 

_________________________________________ _________________________________________                                           

(gyvenamosios vietos  adresas, telefonas, el. p. adresas) 

 

                                                                

 

Vilniaus lopšelio-darželio „Šilelis"  

Direktoriui 

 

 

PRAŠYMAS 

DĖL VAIKO PERKĖLIMO Į KITĄ GRUPĘ 
 

2024 m………………..  ….d. 

Vilnius 

 

 

 Prašau esant galimybei perkelti mano sūnų/dukrą, globotinį__________________________ 
………………………(reikalingą pabraukti)……………………………………………………………….... (vardas ir pavardė). 

 

iš _________________________________ grupės į _______________________________ grupę. 

(grupės pavadinimas)    (grupės pavadinimas) 

_______________________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

_______________                           ________________                                    _________________  
  (tėvų, globėjų vardas ir pavardė) 

            (parašas)  

     


