
Директору МБОУ «ОСШ №3» 
                                                                       Валышковой И.В.

                                                           от _________________________________
(ФИО родителя)

         конт.телефон_______________________

Довожу до вашего сведения что мой ребенок ученик (ца) ____ класса 
_______________________________________________________________

(ФИО ребенка)

с «___»_________20__г.по «____»________20___г. не будет посещать 
школу в связи __________________________________________________
______________________________________________________________
Всю ответственность за жизнь и здоровье ребенка беру на себя.
Обязуюсь:
1) обеспечить прохождение учебной программы по предметам за период 

отсутствия.
2) по возращении предоставить справку о состоянии здоровья ребенка и 

разрешение на посещение ОО (от педиатра по месту жительства)

  дата_______ подпись_________


