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	        Тел./факс: 8 (4722) 32-98-45
        e-mail: mail@ff31.ru
        www.ff31.ru


	Фестиваль по футбол среди ветеранских команд 45+
в рамках проекта

«Народной Футбольной Лиги»
Название команды

Сайт:

        (город или область)

Основной цвет формы команды:
ЗАЯВОЧНЫЙ ЛИСТ


	№
	Фамилия, Имя, Отечество

(полностью)
	Дата

рождения
	Амплуа
	Разрешение

врача о допуске к соревнованиям
	Подпись

врача
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	№
	Фамилия, Имя, Отечество

(полностью)
	Дата рождения
	Должность
	Контактные данные

	1.
	
	
	Тренер
	Моб.: 

	2.
	
	
	Капитан
	Моб.: 

	3.
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	м.п.
	          Главный судья соревнований  _________________(                          )

                                                                         (подпись)                      
	Допущено к соревнованиям ____________________ футболистов

                                                   (количество пишется прописью) 

	
	
	М.П.
	                                  Врач __________________(_________________________)

       (подпись)                              (Ф.И.О.)


