ЗРАЗОК ЗАЯВИ 
(заява пишеться від руки одним із батьків або офіційними представниками. Після написання заява приноситься у приймальню та/або світлиною передається класному керівнику)


Директору спеціалізованої школи № 210 
Оболонського району м. Києва
Ламзі Дмитру Володимировичу   

П.І.Б. (батьків)_________________________

який (яка) проживає за адресою:
__________________________________
  (адреса фактичного місця проживання)

Контактний телефон: ____________________

E-mail: _________________________________

	Заява
     Прошу Вас дозволити бути відсутнім моїй дитині ______________________ 
                                                                                                          (прізвище, ім'я, по батькові )
[bookmark: _GoBack]дата народження ________________, _________ класу на заняттях з ________ по _______ у зв’язку з сімейними обставинами.

     За життя і здоров’я дитини несу персональну відповідальність. Пропущений навчальний матеріал опрацюємо самостійно.  



	
____дата_________                                                                           

	
____підпис_________




