YÜZ YÜZE EĞİTİME KATILMAMA ÖĞRENCİ İZİN DİLEKÇESİ
ERÜNAL SOSYAL BİLİMLER LİSESİ MÜDÜRLÜĞÜNE

                   DÖŞEMEALTI/ANTALYA
ÖĞRENCİNİN ADI SOYADI

:

TC KİMLİK NO


:

SINIFI VE ŞUBESİ


:

OKUL NO



:

Yukarıda bilgileri yazılı velisi olduğum öğrencimin 12/10/2020 tarihinden itibaren yüz yüze eğitim kapsamında yapılacak olan derslerin tüm konu ve kazanımlarının işlenen bölümlerinin tamamından sorumlu tutulacağını kabul ettiğimi taahüt ederek yapılacak olan yüz yüze eğitime katılmasını istemiyorum. 

Gereğini bilgilerinize arz ederim.  
……../ ………/ 201..
Velinin Adı Soyadı :…………………………………
 İmza:………………………………………..
ADRES



:
……………………………………………….

……………………………………………….

Cep Tel: …………………………………

Ev / İş Tel: ………………………………
