
Приложение №3
«ЗАЯВКА НА УЧАСТИЕ В УЧЕБНО-ТРЕНИРОВОЧНЫХ СБОРАХ»

	Фамилия, Имя
	Дата рождения
	Паспортные данные
	Квалификация
	Карточка IKO
	Город
	ФИО тренера
	Допуск врача

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


Я, тренер _________________________________ несу полную ответственность за жизнь и здоровье спортсменов. _________________ 



Фамилия, имя












подпись

              Дата «   »_________ 20   г.

Внимание! На каждого спортсмена предоставляется копия документа удостоверяющего личность.
Внимание! Врач может заверить общую заявку (как при подаче заявки на соревнование), либо на каждого спортсмена предоставляется отдельная справка.
