Руководителю территориальной 
психолого-медико-педагогической комиссии
 ___________________________________________ 
от_________________________________________ 
ФИО родителя (законного представителя) полностью
регистрация по адресу:_______________________
 ___________________________________________ 
адрес факт. проживания:______________________
                                                                                    ___________________________________________

ОБЪЯСНИТЕЛЬНАЯ

Ставлю вас в известность о том, что отец/мать
___________________________________________________________________________________ (ФИО родителя)
моего ребенка ______________________________________________________________________
[bookmark: _GoBack](ФИО ребенка)
не может присутствовать на психолого-медико-педагогической комиссии по причине _____________________________________________________________________________________

Ответственность о факте прохождения ПМПК и получение Заключения с рекомендациями о результатах проведенного обследования беру на себя.



«________»______________________20__г.                                 

 _____________ /_______________________________________________________/ 
Подпись родителей (законного представителя) с расшифровкой

