
 

МБУ «СШ Вахитовского района» г.Казани 

 

ЛИЧНАЯ КАРТОЧКА СПОРТСМЕНА 

                              
 

Фото 

3х4 

 

 

 

 

Отделение __________________________ 

Фамилия ___________________________ 

Имя ________________________________ 

Отчество ___________________________ 

Дата рождения ______________________ 

Год зачисление в СШ _____________ 

Дополнительная информация о спортсмене: 

 Место учебы, работы _______________________________  

  ___________________________________________________ 

Домашний адрес ____________________________________ 

_____________________________________________________________ 

Телефон _____________________________________________ 

 

Другая информация __________________________________ 

 

Дата выбытия из СШ _________________________ 



 


