З А Я В К А
  на участие в III этапе Кубка ПФО по пэйнтболу г. Нижнекамск 11.07.2015 
Название команды 
 








Регион (республика, край, область) 
 _____________________________


Город (район) 


________






Капитан команды 
________







Контакты для связи 
_________________________________________________
Список команды 

	№
	Фамилия
	Дата рождения
	Адрес:
	Паспорт или св. о рождении  
	Спортивный разряд / Дивизион 
	Виза врача

	1
	 
	 
	 
	 
	 
	

	2
	 
	 
	 
	 
	 
	

	3
	 
	 
	 
	 
	 
	

	4
	 
	 
	 
	 
	 
	

	5
	 
	 
	 
	 
	 
	

	6
	 
	 
	 
	 
	 
	

	7
	 
	 
	 
	 
	 
	


Допуск врача_________________________________( Ф.И.О.) МП
Подпись: Руководителя органа исполнительной власти субъекта Российской Федерации в области физической культуры и спорта
(Руководителя регионального отделения Российской федерации пэйнтбола в субъекте Российской Федерации)

____________________________________________________________

Дата заполнения «
» ______________ 2015г.

МП

УКАЗАТЬ ПРЕБЛИЗИТЕЛЬНЫЙ РАСХОД И МАРКУ ШАРОВ НА ТУРНИРЕ!
PROSHAR Skirmish – 

PROSHAR Premium – 

Tournament - 
