
Приложение 1
 к Положению 
муниципального конкурса – шествия 
«КРУЖИТ СНЕЖИНОК ХОРОВОД»


Заявка участника
городского конкурса «КРУЖИТ СНЕЖИНОК ХОРОВОД»
 
	Учреждение
 (полное название) 
	Ф. И.О.  руководителя
	Название команды
 (по желанию), 
кол-во участников
	 Ф.И.О., контактный телефон сотрудника, ответственного за участие   в конкурсе

	
	
	
	






Дата оформления заявки 


	Подпись руководителя организации, 
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