
 

 

 

ЗАЯВОЧНЫЙ ЛИСТ 

на участие в турнире по футболу среди мальчиков 2010 г.р.-2011 г.р.  
 

№ 

п/п 
Фамилия, Имя, Отчество (полностью) Дата рождения Свидетельство о рождении № Мед.справка/виза врача 

1 Валуев Егор Андреевич 14.01.2011 I-БО 772865  

2 Щербаков Владислав Владимирович 22.07.2010 I-БО 766318  

3 Икаев Николай Андреевич  19.12.2011 I-БО 809572  

4 Логачев Даниил Андреевич 07.06.2010 I-БО 734947  

5 Авилкин Кирилл Александрович 16.01.2010 I-БО 752002  

6 Меденко Иван Александрович 29.04.2011 I-БО 790234  

7 Яковлев Егор Дмитриевич 13.08.2010 I-БО 771303  

8 Борисов Иван Сергеевич 19.01.2010 I-БО 749883  

9 Садчиков Максим Вадимович 17.06.2010 I-БО 761754  

10 Шемякин Ярослав Романович 26.06.2010 I-БО 761775  

11 Тришин Иван Федорович 22.04.2010 I-БО 753482  

  Государственное учреждение 

дополнительного образования Тульской области 

«Детско-юношеская спортивная школа «Академия 

футбола» 

   
 

Оформлено _______________футболистов 

«____» _________________________2018 г. 

  

 М.П.   Директор: ____________    (Золотарев М.С.)  
                       подпись              Ф. И. О. 

 
 

Команда: Академия Футбола 

Ф. И. О.  тренера: Евстратов Михаил Анатольевич 

Номер моб. телефона тренера: +7 920-745-71-71 

Команда: Академия Футбола 



 

 

12 Платонов Егор Романович 30.05.2010 I-БО 761717  

13 Романов Степан Сергеевич 15.10.2010 IV-ИК 788987  

14 Авдюшин Егор Станиславович 13.04.2010 I-БО 766510  

15 Смирнов Максим Романович 11.02.2010 I-БО 751996  

16 Вязилихин Иван    

 

 

  

Руководящий и тренерский состав команды (клуба) 

 
№ 

п/п 
Фамилия, Имя, Отчество (полностью) Должность Дата рождения Серия, № паспорта 

Номер моб. 

телефона 
E-mail 

1 Евстратов Михаил Анатольевич тренер 04.08.1984 70 15  635333 920-745-71-71  

2 Икаев Александр Сергеевич тренер  05.06.1986 7007  935668 910-553-92-12  

 

  

 Допущено _________________________футболистов  Врач ____________ (Меньшов Р.В.)  Представитель команды (тренер)  _________ (Евстратов М.А.) 

                     прописью                              подпись        Ф. И. О.                                        подпись      Ф. И. О. 

           

М.П. врача   

 

   


