Приложение № 1
ЗАЯВКА

  Открытый чемпионат Пермского края по легкой атлетике среди инвалидов       
от_______________________________________________

(наименование района,  территории)
	№

п/п
	ФИО

полностью
	Дата

рождения
	Характер

инвалидности


	Спортивная 

дисциплина


	Допуск врача

	
	
	
	
	Прыжки в длину


	Прыжки с места


	Толкание ядра


	Легкоатлетический бег


	Гонки на колясках


	Эстафета


	

	1.
	Петров Иван Сидорович
	01.02.1971


	ДЦП
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	Иванова Ольга Ивановна
	07.08.1956
	ВОС

Б-2
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	Сидорова Анна Петровна
	02.03.1962


	ВОГ
	
	
	
	
	
	
	


Председатель спорткомитета (комитета социальной защиты)                                                           /______________________/

                                                             М.П.
Врач______________________________________________
/_________________________/
Ответственный ___________________________________________________

                                                               Ф.И.О. полностью

Контактный   номер тел______________________________

