
       Директору НОЧУ "Подснежник" 

       Шабановой Л.Н. 

       от______________________________________ 

       ________________________________________, 

проживающей(его) по адресу_______________ 

       ________________________________________ 

     
     ЗАЯВЛЕНИЕ. 
   Я,  гр.__________________________________________________________________________________________,  

(Фамилия Имя Отчество) 

«_____»________________ 2____ года рождения, паспорт: серии ______________ № ____________________________,  

 

выдан (кем)___________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________, дата выдачи 

 

«________»_________________           _______года,  код  подразделения_______________________ прошу отпускать  

 

моего ребёнка,___________________________________________ _____________________,  
(Фамилия Имя ребёнка) 

ученика(цу)__________класса, одного(у)_______________________________________________________ 
точно указать  куда, по каким дням недели и временные рамки – часы ) 

________________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________________ 

Ответственность за  сохранность жизни и здоровья ребёнка  в указанные периоды беру на себя. 

 
       Дата____________________________ 

       Подпись_________________________ 

 
       Директору НОЧУ "Подснежник" 

       Шабановой Л.Н. 

       от______________________________________ 

       ________________________________________, 

проживающей(его) по адресу_______________ 

       ________________________________________ 

     
     ЗАЯВЛЕНИЕ. 
   Я,  гр.__________________________________________________________________________________________,  

(Фамилия Имя Отчество) 

«_____»________________ 2____ года рождения, паспорт: серии ______________ № ____________________________,  

 

выдан (кем)___________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________, дата выдачи 

 

«________»_________________    _______года,  код  подразделения_______________________ прошу отпускать  

 

моего ребёнка,___________________________________________ _____________________,  
(Фамилия Имя ребёнка) 

ученика(цу)__________класса, одного(у)_____________________________________________________ 
точно указать  куда, по каким дням недели и временные рамки – часы ) 

________________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________________ 

Ответственность за  сохранность жизни и здоровья ребёнка  в указанные периоды беру на себя. 
       Дата____________________________ 

       Подпись_________________________ 


