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ЗАЯВЛЕНИЕ

В связи с принятием мер по снижению рисков распространения новой коронавирусной инфекции прошу организовать обучение моего ребенка __________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество ребёнка, класс)
 с 6 апреля 2020 года 

 в дистанционной / очно- дистанционной форме
(нужное подчеркнуть)
Ответственность за жизнь и здоровье ребёнка на период дистанционного обучения беру на себя.

«____» ______________ 20 __ г.                     _____________________/_______________
                                                                                 (подпись)                      (расшифровка)


