Форма Заявления для родителей
Директору МБУДО
 «Лесновская ДШИ «Парус»
Повериной Т.В.
_________________________
ФИО родителя ребенка
______________________________
контактный телефон
______________________________
электронная почта
 
 
 
ЗАЯВЛЕНИЕ
 
В связи с эпидемиологической обстановкой в регионе прошу организовать обучение моего ребёнка
______________________________________________________________________________________
 
обучающегося _________класса с использованием дистанционных образовательных технологий
 
с 6 апреля 2020 года. Ответственность за жизнь  и здоровье своего ребёнка беру на себя.
 
Гарантирую создание  условий для обучения ребёнка в дистанционном режиме и выполнение им заданий,
 
назначенных преподавателями.
 
 
 
_____________/________________/____________________
Дата                        подпись                                 расшифровка

