Приложение № 6


Доверенность

Мы, нижеподписавшиеся

1. ______________________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество полностью)

«_________»____________________года рождения, паспортные данные:

Серия_____________номер____________________выдан___________________________________________________________________________________________________________дата выдачи:___________________________________________________________________

2. ______________________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество полностью)

«_________»____________________года рождения, паспортные данные:

Серия_____________номер____________________выдан___________________________________________________________________________________________________________дата выдачи:___________________________________________________________________

Доверяем приводить и забирать из муниципального дошкольного образовательного учреждения «Детский сад № 55» Энгельсского муниципального района Саратовской области нашего ребенка

___________________________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество ребенка)

«________»_______________________года рождения следующим лицам:

1. ______________________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество полностью)

«_________»____________________года рождения, паспортные данные:

Серия_____________номер____________________выдан___________________________________________________________________________________________________________дата выдачи:___________________________________________________________________

2______________________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество полностью)

«_________»____________________года рождения, паспортные данные:

Серия_____________номер____________________выдан___________________________________________________________________________________________________________дата выдачи:___________________________________________________________________

3. ______________________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество полностью)

«_________»____________________года рождения, паспортные данные:

Серия_____________номер____________________выдан___________________________________________________________________________________________________________дата выдачи:___________________________________________________________________

Всю ответственность за жизнь и здоровье ребенка, по пути в детский сад и обратно,  берем на себя, претензий к дошкольному учреждению не имеем. Об ответственности предупреждены.
Дата «________»____________________

подпись___________________расшифровка________________________

Дата «________»____________________

подпись___________________расшифровка________________________
Заведующему муниципального дошкольного образовательного учреждения «Детский сад № 55» Энгельсского муниципального района Саратовской области


Дуковой Марии Николаевне


______________________________________________________________________________


(фамилия, имя, отчество родителя (законного представителя)


Проживающего по адресу:________________


_______________________________________


Телефон мамы:__________________________


Телефон папы:___________________________











