	МАССОВЫЙ ЛЕГКОАТЛЕТИЧЕСКИЙ ПРОБЕГ
ВСЕРОССИЙСКИЙ ДЕНЬ БЕГА «КРОСС НАЦИИ»
 (16.09.2017, г. Симферополь)
	[image: G:\МОЕ 20.06.2014\МЕРОПРИЯТИЯ\Кросс нации 21.09.2014\kross_nacii_22b.jpg]          [image: ]	       [image: ]        [image: G:\МОЕ 20.06.2014\МЕРОПРИЯТИЯ\Кросс нации 21.09.2014\kross_nacii_22b.jpg]	
КАРТОЧКА УЧАСТНИКА
_________________               ___________________                ________________
Дата рождения                            Дистанция                            Стартовый номер
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_____________________________________________________________________
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_____________________________________________________________________
(город/район, учебное заведение или организация)
Подтверждаю свое добровольное участие во Всероссийском дне бега «Кросс Нации». Противопоказаний по здоровью не имею ______________________________________
                                                                                                (подпись, дата)
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