
Кому

Организация

От кого

Должность

СОГЛАСИЕ НА УЧАСТИЕ РЕБЁНКА В МЕРОПРИЯТИИ

Я, , родитель (законный представитель) ребёнка

, ученика(цы) класса, не возражаю против его участия в

, которое состоится . С программой,

маршрутом и правилами поведения ознакомлен(а); сопровождающим доверяю. Телефон для связи:

.

Особенности здоровья, питания и лекарства:

Дата
подпись, расшифровка

Отдельное согласие на обработку персональных данных и медицинские сведения школа запрашивает своим бланком.
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