                                                       Приложение к приказу  от  17.03.2020г.   № 01-10 / 80 - од
                                                                                                                                                                    
                                                                                      Директору МОУ Мокеевская СШ ЯМР
                                                                                         Е.И. Парамоновой 
                                                                                      __________________________________
__________________________________
заявление
Я, законный представитель, ______________________________________________, обучающегося (- ейся) _______ класса, разрешаю моему ребенку свободное посещение школы в период с 17.03. по 20.03.2020. Ответственность за освоение ребенком учебной программы, за его жизнь и здоровье, соблюдение домашнего режима во время свободного посещения школы беру на себя.

Дата _______                             Подпись________________

     _________________________________________________________________________                                                                      
                                                                                     
 Директору МОУ Мокеевская СШ ЯМР
                                                                                         Е.И. Парамоновой 
                                                                                         __________________________________
__________________________________
заявление
Я, законный представитель, ______________________________________________, обучающегося(ейся) _______ класса, разрешаю моему ребенку свободное посещение школы в период с 17.03. по 20.03.2020. Ответственность за освоение ребенком учебной программы, за его жизнь и здоровье, соблюдение домашнего режима во время свободного посещения школы беру на себя.

Дата _______                             Подпись________________
