СОГЛАСИЕ

 родителей (законных представителей)

 воспитанника (спортсмена) МБУ СШОР № 1 
Я, 
__________________________________________________________________,

Ф.И.О. родителя (законного представителя), для детей до 18 лет
даю свое согласие на участие моего ребенка ______________________________________________________________ 

в тренировочных занятиях МБУ СШОР № 1 в период с 21 марта по 10 апреля 2020 года в «Центре шорт-трека» по адресу: г. Уфа, ул. А. Невского, 15.
Подпись__________________                                             
Дата_____________________

