	Руководителю МБУ ДО «ШДТ «Семицветик»
Мороз Н.А. ________________________________________________________________________________________________________________________
паспорт ________________________________
выдан__________________________________________________________________________
_______________________________________ ,
контактный телефон:
_____________________________________




ЗАЯВЛЕНИЕ
Я, ____________________________________________________________________, родитель (законный представитель) ___________________________________________ ___________года рождения, прошу разрешить моему ребёнку самостоятельно приходить на занятия и уходить домой по окончании занятий в МБУ ДО «ШДТ «Семицветик».
Ответственность за жизнь и здоровье моего сына/дочери беру на себя.
	____________________20___ года
	____________________________
(Подпись, расшифровка подписи)

	С заявлением согласен (на)   
	____________________________
(Подпись, расшифровка подписи)
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