Приложение №1
к Положению о Городском конкурсе чтецов «Свет подвига» 

ЗАЯВКА
на участие в городском конкурсе чтецов
«СВЕТ ПОДВИГА»
	Фамилия, имя, отчество участника/участников
	

	Дата рождения/возраст
	

	Название ПРОИЗВЕДЕНИЯ
	

	Контакты участника: телефон, эл.почта
	


_____________________________
