
СОГЛАСИЕ 

 

Гор. ________________________, РФ                                                                    ______________ 2025 

года 

Я, гр.______________________________________________________________  , ___.___. 19___ г.р.,  

паспорт __________№___________________, 

выдан___________________________________________________, код подразделения 

__________ 

зарег.,_______________________________________________________________________________ 

даю своё согласие на сопровождение c «Московского» вокзала г. Санкт-Петербурга и/или 

«Восточного» вокзала г. Москвы до вокзала города Туапсе, далее заказным автобусом до 

ДОК «Шахтинский текстильщик» и обратно. Даю свое согласие на постоянное пребывание 

в период ( 07.08.2025 - 27.08.2025)  на территории ДОК «Шахтинский текстильщик» 

(Краснодарский край, Туапсинский район, п. Ольгинка, ДОК "Шахтинский текстильщик”) с 

посещением пляжа и купанием в море. Так же даю свое согласие на сопровождение на 

выездных экскурсиях программы моего несовершеннолетнего сына/дочери:  

(ФИО_______________________________________________________________), __. __. 20__ г.р., 

(свидетельство о рождении/паспорт ) под руководством: 

 

1.​ Казакова Кристина Валерьевна, 18.08.1995 г.р., паспорт 4015 363514, выдан ТП 
№49 отдела УФМС России по г. Санкт-Петербургу и ЛО в Выборгском р-не г. 
Санкт-Петербурга  02.10.2015, код подразделения 780.014, зарегистрированной по 
адресу:  г. Санкт-Петербург, Выборгский р-н, Выборгское шоссе, д.23, к.2, кв. 535 

2.​ Мусинян Валерия Юрьевна 16.05.1992 г.р, паспорт 4025 150475, выдан ГУ МВД 
России по г. Санкт-Петербургу и Ленинградской области 29.05.2025, код 
подразделения 780-049, зарегистрированной по адресу г. Нижний Тагил, 
Ленинградский пр-т 46, кв.54 
 
 

 

Согласна, чтобы сопровождающие приняли на себя ответственность за жизнь и здоровье 

ребёнка и принимали все неотложные решения по защите прав и законных интересов 

моего ребенка, в том числе по вопросу медицинского вмешательства в случае 

необходимости. 

___________________________________​  

ФИО полностью​ дата ​ подпись 


