
ДОВЕРЕННОСТЬ  

Я,_____________________________________________________________________________, 
Фамилия Имя Отчество родителя (законного представителя) несовершеннолетнего 

паспорт _____________ № _________________, выдан_________________ проживающий по 
адресу:_________________________________________________________________________,  

доверяю проведение занятий по практической стрельбе из пистолета с несовершеннолетним 
__________________________________________________, ________________ года рождения 
Фамилия Имя Отчество несовершеннолетнего, дата рождения 

ООО «Время Героев». Доверяю инструкторам ООО «Время Героев» проводить тренировки с 
несовершеннолетним в мое отсутствие, получать необходимое количество оборудования и 
расходных материалов. При нарушении правил безопасного обращения с оружием со 
стороны несовершеннолетнего, вопреки указаниям и командам инструкторов ООО «Время 
Героев», повлекшем какие- либо последствия, ответственность возлагаю на себя. 

_______________ дата  

___________________ /_____________________________________/  
подпись, ФИО 


