Приложение №3

_______________________________________________________________________________________
(наименование региональной федерации эстетической гимнастики)
_______________________________________________________________________________________
(наименование организации)
ЗАЯВКА НА РАЗМЕЩЕНИЕ

во время открытого первенства города Вологды по эстетической гимнастике,

 22 октября 2017г., Вологодская область, г. Вологда
(название соревнований, дата и место проведения)
	№ п/п
	Название группы, город
	Возрастная категория
	Количество мест для размещения
	Предполагаемая дата 

и время 

заезда
	Предполагаемая дата 

и время выезда
	Гостиница/ категория номера

	
	
	
	Гимнастки
	Тренеры и судьи
	сопровождающие
	всего
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Руководитель организации 
__________________________

/__________________/









подпись


      расшифровка подписи
Руководитель региональной 

__________________

/__________________/


федерации эстетической гимнастики

 подпись


        расшифровка подписи
Дата подачи заявки_________________
