
И.о. директора ОГА ПОУ «НТТТ» 

С.М. Кузьминкину от 

________________________________ ?

ФИО родителя (законного представителя)
проживающего по адресу:

контакт.тел.

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу разрешить____________________________________________  ,
ФИО обучающегося

обучающегося группы__________________________________ свободное
№  группы

посещение занятий с 17.03.2020 по 31.03.2020.

Ответственность за жизнь и здоровье ребенка, а также за обеспечение 

условий для осуществления обучения с применением электронных ресурсов 

беру на себя.

Дата подпись


