	                                                                                                                                                                                                                         Приложение № 1
Предварительная заявка на участие

	в межрегиональном  турнире по всестилевому каратэ

«КУБОК  ПОВОЛЖЬЯ»


	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Субъект:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Место проведения:
	Пенза 
	Дата комиссии по допуску:
	 9
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	№
	Фамилия
	Имя
	Отчество
	пол
	Дата рождения
	лет
	Спорт. квалиф.
	Вид программы
	Фамилия И.О. личного тренера

	
	
	
	
	
	
	
	
	Поединки
	Ката
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	Официальный представитель команды:
	
	 
	 
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Заявленные судьи: 
	№
	Фамилия И.О. 
	Группа дисциплин
	Судейская категория
	№
	Фамилия И.О. 
	Группа дисциплин
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	Дата заезда:
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	.
	2018 
	Дата отъезда:
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	Руководитель
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	Подпись, МП
	Фамилия и инициалы
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Дата заполнения:
	.
	


Приложение № 2
ЗАЯВКА на участие

в межрегиональном  турнире по всестилевому каратэ

«КУБОК  ПОВОЛЖЬЯ»
Вид спорта: ВСЕСТИЛЕВОЕ КАРАТЭ (0900001311Я)

Команда РО ФВКР (субъект):_______________________________
Место проведения: Пенза, ДС «Рубин»                                                          



Дата комиссии по допуску: 9  марта 2018 года
	№
	Фамилия
	Имя
	Отчество
	Пол
	Дата рождения
	Полных

лет
	Спорт. квалиф.
	Вид программы
	Фамилия И.О. личного тренера
	Подпись врача, печать

	
	
	
	
	
	
	
	
	Поединки
	Ката
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Врачом допущено:__________________________ спортсменов    
Должность врача                                        _______________________________/____________________/    
                                                                                                                              Подпись, МП                            Фамилия и инициалы

Руководитель отделения ФВКР субъекта Российской Федерации,
 клуба или спортивной школы
Должность руководителя                          ______________________________/____________________/    
                                                                                                                        Подпись, МП                                    Фамилия и инициалы
Подтверждаю, что документы (зачетная классификационная книжка, оригинал полиса страхования жизни и здоровья от несчастных случаев, полис обязательного медицинского страхования, заявление на допуск  в соревнованиях от родителей, доверенность на сопровождения спортсмена или приказ о командировании от спортивной школы)  спортсменов соответствуют установленным требованиям, находятся у меня и могут быть предоставлены по первому требованию.                                                                                                                                                                
Официальный представитель команды ______________________________        _____________________________________________
                                                                                                          (подпись)                                                                            (расшифровка подписи)
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