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Мы, _________________________________________________________________________ 
(перечисляются полные имена и паспортные данные, мобильный телефон  доверяющих лиц – родителей ребенка), 
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

доверяем _______________________________________________________________________              (полное имя и паспортные данные доверенного сопровождающего лица) 
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
сопровождать несовершеннолетнего (юю)сына/дочь _____________________________________________________________________________________ __________________________________________________________________________                 (полное имя ребенка)

Дата рождения __________________________________________________________________

Паспорт (свидетельство о рождении)  ________________________________________________________________________________  _____________________________________________________________________
реквизиты его свидетельства о рождении/паспорта) 
Страховой полис (номер, полное название организации - страхователя)____________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Мобильный тел. ребенка __________________________________________________________________

в туристической поездке по маршруту _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________,а также представлять наши интересы по отношению к нашему ребенку в официальных органах и нести ответственность за его жизнь и здоровье в период с ________ по __________. 

Подписи: 

ФИО отца ________________________________________
ФИО матери _________________________________________

Дата

