Согласие родителя (законного представителя)  о получении услуг в организации в условиях распространения  COVID – 2019
Я, ______________________________________________________________,
проживающий (ая) по адресу:_________________________________________
даю согласие муниципальному автономному учреждению «Федоровский спортивно-оздоровительный центр» на посещение спортивных секций ______________________________ моих детей, моего ребенка (сына, дочери,
                   (наименование секции) 
опекаемого, приемного ребенка) ______________________________________ 

__________________________________________________________________                                                                      				(Ф.И.О. дата, месяц, год рождения ребенка)

С «защитным протоколом» МАУ «ФСОЦ» ознакомлен ___________________
			      (подпись заявителя)

«____»____________ 20 ____ г.

________________________                                               _______________________________
      подпись заявителя	                             Ф.И.О.
