
	Директору МБУДО 
«ДДТ Оренбургского района»
В.Д. Максимовой
от___________________________
_____________________________ 
проживающей (его) по адресу:
__________________________________________________________________
телефон: _____________________









ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу перевести моего ребенка_________________________________________
 (фамилия, имя, отчество)
__________________________________________________________________________ (число, месяц, год рождения)
учащегося творческого объединения __________________________________________
на обучение с использованием  дистанционных  образовательных ресурсов по дополнительной общеобразовательной общеразвивающей программе __________________________________________________________________________                    с 06.04.2020 г. до особого распоряжения.

 	Технические возможности для  занятий в дистанционной форме имеются.











	Дата __________                                                                      Подпись родителей______________________

