	                       
	Директору МОАУ «СОШ № 13 г. Орска» Литвинюк В.В.
От ____________________________________________
(ФИО полностью)
проживающего(ей) по адресу_____________________
_______________________________________________
контактный тел.________________________________



ЗАЯВЛЕНИЕ

	Прошу освободить от учебных занятий моего сына (дочь) _______________
__________________________________________________, ученика _______ класса 
с __________________по ______________________по   семейным обстоятельствам
_______________________________________________________________________
(указать причину отсутствия)
Ответственность за прохождение учебной программы, жизнь и здоровье ребенка беру на себя. 

_____________					                                          _______________
                  (дата)							                                                                          (подпись)





