[bookmark: _GoBack]	Директору _____________________________
 	   (наименование образовательной организации) 
__________________________________________
__________________________________________
__________________________________________
______________________________________
(ФИО директора образовательного учреждения)
от ______________________________________________
(ФИО родителя (законного представителя) полностью
______________________________________
______________________________________
______________________________________

место регистрации (адрес)________________________
_____________________________________ 
_____________________________________
место проживания (адрес)________________________
_____________________________________
_____________________________________

	Телефон________________________________


Заявление 

Прошу организовать обучение моего (ей) сына (дочери) _______________________
_____________________________________________________________________________
(ФИО несовершеннолетнего ребенка полностью)
_______________________________ года рождения, ученика (цы) _______________ класса 
     (число, месяц, год рождения)                                                                          (класс, литера)
в период с «_____» ____________ 20______ года по «_____» ____________ 20______ года с применением электронного обучения, дистанционных образовательных технологий.
Ответственность за жизнь и здоровье, обеспечение своевременного подключения моего ребенка на образовательную платформу «Сферум» беру на себя.
	


Дата__________________                                          Подпись__________________	
