Приложение 1
к Положению о проведении олимпиады по химии
среди студентов 1,2 курсов высших учебных заведений медицинского, 
фармацевтического, ветеринарного профилей на базе СПбГПМУ



Заявка от _______________________________________ 
(название организации)


для участия в Олимпиаде по химии студентов 1,2 курсов в СПбГПМУ

	№ п/п
	ФИО (полностью в соответствии с паспортными данными)
	Специальность
	Курс
	№ группы
	Контактные данные (номер мобильного телефона)

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	








Руководитель организации
_______________/расшифровка подписи/
МП




Представитель организации, сопровождающий участников:

ФИО ________________________________________________

Телефон, e-mail _______________________________________


