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ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

В связи с условиями  сложившейся эпидемиологической ситуации,  в  целях  принятия мер 

по  снижению рисков распространения   новой коронавирусной инфекции,   прошу Вас  

перевести моего ребенка, ученика(-цу) _________ класса 

_____________________________________________________________________________, 

     (ФИО ученика(-цы)) 

на  дистанционную форму обучения     с ________________________________  на данный 

период. Ответственность за жизнь и здоровье своего ребенка беру на себя.  

      Обязуюсь обеспечить контроль    освоения моим ребёнком образовательной  программы в 

дистанционной форме.    

      Для организации связи с классным  руководителем и педагогами предоставляю  адрес своей 

электронной почты____________________________________________________, 

адрес электронной почты ребёнка_____________________________________________     

      Даю согласие  на обработку  персональных данных, моих и моего ребенка, необходимых для 

обеспечения образовательного процесса  в дистанционной форме. 

 

 

 

 

«_____»_________________20____ г  

                        (дата)   

 

 

/_________________/___________________________________________________ 

       (подпись)    (расшифровка) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


