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ELECTRON OPEN 2013
КОМАНДА                 ______________________________
	№
	Прізвище, ім’я та по батькові 
	№ на формі
	Дата народження
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Додаткова інформація про команду

	Офіційний представник 
	Прізвище, ім’я та

По батькові
	Телефон
	E-mail

	
	
	
	



* Поданням заявки, кожен з гравців команди погоджується з тим, що він повіністю здоровий, не має лікарських заборон на заняття спортом, відповідальність за стан свого здоровя несе особисто і, у випадку отримання травм будь-якого характеру, претензій до організаторів мати не буде
Примітка: Ваша заявка буде прийнята і затверджена, тільки у разі заповнення всіх вище зазначених полів.
