                                                                      ЗАЯВКА
  на участие в Международном турнире по джиу-джитсу «St. Petersburg Open»

                                                    от команды ______________________________области
	№

п/п
	Фамилия, Имя,

Отчество
	Год

рожд.
	Вес.кат., разряд в дуо-систем
	Спорт.

квалификация
	Лучший результат
	Ф.И.О.

тренера
	Виза врача

	
	
	
	
	
	
	
	


Допущено всего _______________спортсменов
Подпись врача ВФД, печать ВФД

Подпись представителя команды

Подпись президента региональной федерации, печать региональной федерации

