Директору ГАУ СО УСЦ «Грация»

И.В. Романовской

от __________________________________________

телефон ______________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ
В связи с посещением моим ребенком спортивных занятий прошу Вас разрешить въезд на парковку ГАУ СО УСЦ «Грация» моего автомобиля.
Дополнительные сведения:
Ф.И.О. ребенка ___________________________________________________________

Вид спорта _______________________________________________________________

Ф.И.О. тренера-преподавателя _______________________________________________

Спортивная школа № _______________________________________________________

Марка автомобиля __________________________________________________________

Регистрационный знак _______________________________________________________

Согласовано:                                                                        Дата: _________________

Подпись тренера __________________                            Подпись __________________
