6

Приложение № 1
З А Я В К А                                                                                                                                             на районный туристический слет «Школа безопасности - 2018»
Команда «____________________________»

_______________________________________________

(наименование образовательного учреждения)

	№ п.п.
	Фамилия, имя, отчество 
	Дата рождения 
	№ паспорта
	Домашний адрес
	Класс
	Допуск врача к соревнованиям

	1. 
	
	
	
	
	
	

	2. 
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	4. 
	
	
	
	
	
	

	5. 
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	8. 
	
	
	
	
	
	

	9. 
	
	
	
	
	
	

	10. 
	
	
	
	
	
	


Всего допущено к соревнованиям ___________ человек.

Командир ________________________________________________________________

                                                        (фамилия, имя, отчество)

Руководитель команды ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________

                                                               (Ф.И.О. и должность полностью)

Помощник руководителя ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________

                                           (Ф.И.О. и должность полностью)

Дата

Директор учреждения ОУ __________________________________________

Печать

