Приложения
_____________________________________________

(полное наименование ОО, контактный телефон)

ЗАЯВКА 

на участие в районном турнире по аэробике 
 «Тонус - 2024»

	№ п/п
	Ф.И. участника 
(без сокращений)
	Класс или
название коллектива

	Руководитель
	Допуск
медицинского

работника

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	


ФИО и контактный телефон руководителя команды.
Руководитель ОО_______________________(__________________)

М.П.

_____________________________________________

(полное наименование ОО, контактный телефон)

ЗАЯВКА 

на участие в районных веселых стартах среди семейных команд «Тонус - 2024» 

	 № п/п
	Ф.И. участника 
(без сокращений)
	Место работы,

школа, 

детский сад
	Должность родителей,

класс, возраст детей

	1.
	Папа – Иванов Сергей Павлович
	ОЛДК
	электрик

	2.
	Мама – Иванова Наталья Петровна
	СОШ № 1
	педагог

	3.
	Сын - Владислав
	СШ № 4
	5 «а» класс, 11 лет

	4. 
	Дочь - Анжелика
	д/с «Солнышко»
	подготовительная

группа, 6 лет


ФИО и контактный телефон руководителя команды.
Руководитель ОО_______________________(__________________)

М.П. 
