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Образец 1  

З А Я В Л Е Н И Е  З А  У Ч А С Т И Е  

Име на отбора:  ФК  

Населено място: гр. Нова Загора,   обл. Сливен 

Възраст: родени 2005 – 2009 г. 

Цвят на екипите:  

Ръководител:  
име  

 
презиме 

 
фамилия 

Актуален телефон:  e-mail/facebook:  
 

Състав на отбора: 

№ Име, презиме, фамилия 
Дата на 
раждане 

Подпис 

1.     

2.     

3.     

4.     

5.     

6.     

7.     

8.     

9.     

10.     
 

Декларирам, че съм запознат с регламента за провеждане на Общоградски 

пролетен турнир по футбол между училищата в община Нова Загора и се задължавам 

да го спазвам. 

Известно ми е, че за деклариране на неверни данни или предоставяне на 

неистински или подправени документи, отборът може да бъде дисквалифициран. 

 

Дата: Ръководител: ..........................................................................................  

 (фамилия, подпис) 


