Приложение
Заявка 
на участие в спортивно-массовом мероприятии «День снега» 
______________________________________________________________________________________________________
(наименование организации)
	№
п/п
	ФИО
участника
	Дата рождения участника
	Номер паспорта/
свидетельства о рождении
	Номер полиса обязательного медицинского страхования
	Виза медицинского работника учреждения
 или личная подпись, подтверждающая персональную ответственность
 за своё здоровье (с 18 лет).

	

	1

	Дистанция 6 км (40-49лет)

	1
	
	
	
	
	

	N...
	
	
	
	
	

	Дистанция 4 км (50-59 лет)

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	N...
	
	
	
	
	

	Дистанция 4 км (60-69 лет)

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	N...
	
	
	
	
	

	Дистанция 2км (70 лет и старше) 

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	N...
	
	
	
	
	



_______________________                             __________________/_________________
(Руководитель организации)                                  (Подпись)
[bookmark: _GoBack]                  М.П.
