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А.А. Новиковой

___________________________
Ф.И.О. родителя

___________________________



согласие.

	Я, ____________________________________________________________, 
Ф.И.О. родителя
зарегистрированный/ая по адресу:_______________________________________
_______________________________, являясь законным представителем 
 (родителем) несовершеннолетнего  ________________________________________
								(ФИО ребенка, дата рождения)
 _______________________________________,  разрешаю сво (-ей, -ему) дочери/ сыну, учащ (-ейся, -емуся) ________ класса, принимать участие в деятельности школьной службы медиации в качестве медиатора-ровесника и даю согласие на обработку её/его персональных данных.


______________________
подпись
«_______» _____________ 2017 г.				


