Unitatea de invatamant___________________________
                                   Nr.______________Data_________________

Localitatea_____________________________________

Adresa________________________________________

Judetul_________________________________________

Tel______________Fax___________________________

VIZA MEDICALA
Cu parafa medicului si stampila unitatii medicale,data emiterii , specificatia

APT PENTRU EFORT FIZIC IN COMPETITIE si termenul de valabilitate

	POZA

Si

STAMPILA
	FAZA


	Data
	Specificatia
	Termen de valabilitate
	Parafa dr si

stampila u.m. 

	
	Pe judet/ sectoare


	
	
	
	

	
	Pe zona/ Mun. Buc.

	
	
	
	

	
	NATIONALA


	
	
	
	


ADEVERINTA DE PARTICIPARE
           Elevul_________________________________, nascut la data de: anul______ luna _______________ziua_____, este inscris la 01 septembrie , anul scolar 2013 / 2014 in clasa____ la forma de invatamant__________ si figureaza in Registrul Matricol al unitatii noastre la nr.____________.     S -a eliberat prezenta adeverinta ca document oficial de participare la Cupa Hagi - Danone - editia 2013/2014.
            DIRECTOR                                                                   SECRETAR                                                         PRESEDINTE A.J.F
   Unitate de invatamant                                                        Unitate de invatamant
L.S.                                                        L.S.

