Заявка

на участие в турнире Кубок Сахалинской области 2013
Группа: ___________________________________________
Название команды:  ________________________________
 Контактный  тел  
	№
	Фамилия, имя, отчество


	Год рождения

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	

	4
	
	

	5
	
	

	6
	
	

	7
 
	
	 


.                                                    
Подпись ответственного лица_______________ 
Дата заполнения:    
