Приложение 1
Заявка 

на участие в городском конкурсе буклетов 

«Быть успешным – значит быть здоровым!»
__________________________________

(наименование образовательного учреждения)

	№ п/п
	Ф.И.О. автора
	Класс/курс, группа
	Номер телефона автора

	1. 
	
	
	

	2. 
	
	
	

	3. 
	
	
	


Данные ответственного педагога за проведение конкурса в образовательном учреждении:

Ф.И.О. _________________________________________________________

Должность _____________________________________________________

Телефон _______________________________________________________

Дата подачи заявки: ______________________________________________
