Комітет з проведення змагань
Асоціація футболу м. Києва

Заява
Ми, батьки дітей ________ р.н., які займаються у _________________________ (назва клубу, школи, організації), не заперечуємо против того, щоб наші діти приймали участь у  Чемпіонаті м. Києва та Кубку м. Києва з  футболу у  віковій  групі __________________ р.н.
	№ п/п
	Прізвище, ім’я та по батькові
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Тренер команди:  _____________________________.     Підпис_______________   
Керівник клубу (школи): __________________               Підпис_______________  
__________________________                                                                  М.П.



(дата)

