                                                 Директору МБОУСОШ № 25 Мешечко Л.С.
                                                             родителя (законного представителя)
              	_______________________________________
                                                         ребёнка       ____________________________
                                                                                                                    (фамилия, имя, отчество ребёнка)
                                                          зарегистрированного по адресу: 	
                                                           _____________________________________                                                                             
                                                            Номер телефона: _____________________        


ЗАЯВЛЕНИЕ
об обучении ребёнка с использованием дистанционных образовательных технологий
Прошу организовать обучение ____________________________________________________________________________________________________________________________________ (фамилия, имя, отчество ребёнка, класс, число, месяц и год рождения)
 с использованием дистанционных образовательных технологий 
с ________ по __________    в связи с __________________________________________________________________Ответственность за жизнь и здоровье ребёнка на это время беру на себя.
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 «____» ______________ 2020 г.    /________________/____________________                       (подпись)                     (расшифровка)

