ЗАЯВКА
на участие команды__________________________________________

в III открытом первенстве ГУО «Средняя общеобразовательная школа №33 г. Бреста» 

по спортивному ориентированию в зале

	п/п
	ФИО полностью
	Год 
рождения
	Группа
	Допуск 
врача

	1.
	
	
	
	


К участию в соревнованиях допущено ________человек

Врач
М.П.

Контактные телефоны:

Климков С.В.
- 798-86-06

Павлючук О.В.
- 527-68-29

Проезд автобусами 15,15а, 15б, 51, 38 и маршрутными такси 15, 25, 35 до остановки «Завод бытовой химии» в сторону Дубровки.
