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   Федерация футбола г. Харькова
   Допущено к участию в турнире ___                                                                e-mail:  ukr6141@gmail.com   
   (                      )  футболистов                                                                            www 1908.com.ua                                           

   Исполнительный директор ФФГХ 

                    
               ___________________А. Ю. Тюрин

        М.П. _____ __________________ 2017 г.                                                                                                                                                                  

З А Я В О Ч Н Ы Й      Л И С Т
Команды ____________________ участницы  «Осенний кубок- 2017» среди учащихся общеобразовательных школ 

                                                       Индустриального  района г. Харькова 

	№

п/п
	Фамилия, имя и отчество
	День, месяц и год рождения
	№ св-ства о рождении 
	Идентификационный

код
	Разрешение врача на участие в  соревнованиях  (дата, подпись, печать)
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«Подтверждено»



“Подтверждаю”


Допущено к участию в турнире:

Директор  школы  по делам семьи, молодежи
Соре ____________             ________________                                           (        ) ____________________  футболистов   
                    Ф.И.О                                ПОДПИСЬ
    
                                                                                                                врач   ___________     _________________М.П._______   _____
                                                                                                                                 Ф.И.О                      ПОДПИСЬ
         м.п.                                                                                                          м.п   
РУКОВОДЯЩИЙ СОСТАВ КОМАНДЫ
	Должность
	Фамилия, имя и отчество
	 Телефон /служебный/
	Телефон /домашний/

	Директор школы
	
	
	

	Тренер команды
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


· Заявка команды подаётся в оргкомитет  только в печатном виде ( два экземпляра)
