Директору МБОУ СОШ с.Суслово Н.Б.Егорову
________________________________,
(ФИО родителя, законного представителя обучающегося)
Проживающего по адресу: _________ _________________________________
Тел._____________________________

СОГЛАСИЕ
Я, ___________________________________________________________________________
(ФИО родителя, законного представителя обучающегося)
 даю своё согласие на обучение моего сына/моей дочери _____________________________
_____________________________________________________________________________,
(ФИО обучающегося)
обучающегося/обучающейся ________________ класса МБОУ СОШ с.Суслово на обучение с применением дистанционных образовательных технологий и электронных ресурсов с 9.11.2020г. по 22.11.2020г. в условиях предупреждения распространения новой  коронавирусной инфекции, в соответствии с письмом Министерства образования и науки Республики Башкортостан от 06.11.2020г. № 04-05/818 «Об организации работы».
Гарантирую создание условий для обучения ребенка в дистанционном режиме и выполнение заданий, назначенных учителем.
Ответственность за жизнь и здоровье ребенка во время дистанционного обучения беру на себя.


Дата ______________________  Подпись _________________/________________________/
