

Заявка                                 
на участие в физкультурном мероприятии
по баскетболу (баскетболу 3х3) среди дворовых команд Эжвинского района г.Сыктывкара, посвящённом  60 - летию Эжвинского района


От команды____________________________

	№
	ФИО участника
	Дата рождения
	Медицинский допуск

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	




Капитан команды________________ подпись _____________
Допущено _________ человек
Номер телефона представителя  команды (капитана) 8(9_______)_____________________ 

