
ЗАЯВКА
на участие в соревновании                                                                                                     
от _______________________________________________________________________
                                                                                                       ( о р г а н и з а ц и я ) 

Класс (тип) _______________ № на парусе __________ «________________________» 
Цвет корпуса ____________________, гоночный балл ____________м 
Коэффициенты: А = ______________ , В = _________________ 
Страховой полис __________________________________________________________ 

Экипаж судна
№
п/п

Ф.И.
полностью

Организация,
город

В кач-ве
кого

заявлен

Яхтенная
квалиф.

Спорт. 
разряд
(звание

)

Дата
рождения

Личная
подпись об

умении плавать

Виза врача* о
допуске к

соревнованиям

 
Капитан (рулевой) ______________________________________ 

Руководитель организации (владелец яхты) ___________________________________ (Ф.И., должность) 

М.П.     _______________________________ (подпись) 

___________________________
* Виза врача заверяется печатью медицинского учреждения и требуется только на детских и юношеских соревнованиях.
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