Выполнять на фирменном бланке!
Заявка 

на участие в  международном кубке «САЙХА ПРОФФ» и Открытом чемпионате Гродненской области по кёкусин-кан 

в разделе КУМИТЭ (контактные поединки).
Дата проведения: 19.11.2016 года.
Место проведения: г. Гродно
От_______________________________________________________________

Контактный телефон_________________________________________

(тел. для связи, ф. и. контактного лица)

	№
	Фамилия
	Имя
	Возраст 
(лет)
	дата рождения

( год/м/д)
	вес
	Рост (см)
	кю
	Город 

(клуб)
	тренер
	врач

	Мужчины до 70 кг.

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	 

	Мужчины до 80 кг

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	 

	Мужчины свыше 80 кг

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	 


Всего допущено к участию в соревнованиях _______________________________спортсменов

                                                                                                         (прописью)
Печать и подпись врача ______________________________________________________________

Печать и подпись руководителя 

или представителя организации________________________________________________________
