
Pielikums

_________________________________pieteikums Gulbenes novada Bērnu un jaunatnes sporta
             (sporta skolas nosaukums)
 skolas slēgtajām sacensībām vieglatlētikā U-14, U-16 un U-18 vecuma grupās


	Nr.p.k.
	Dalībnieka vārds, uzvārds
	Dzimšanas gads, datums
	Vecuma grupa
	Disciplīna(-as)
	Treneris

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	





