
 

ЗАЯВКА 

на участие в патриотической памятной акции 

«Память о павших хранят живые» 
 

 
 

1 Наименование муниципального образования (район, населенный пункт) 

  _ 

 

2. 
 

Наименование образовательного учреждения (в соответствии с Уставом) 

 
 

3. 

 
 

Сведения об авторе работы 

_ 
 

(Ф.И.О., дата рождения (дд.мм.гг.), класс/группа) 

 

4. 
 

Название работы 

  _ _ 

 

5. 
 

Контактные данные автора работы (контактный телефон, e-mail) 

_ 
 

(или контактные данные родителей) 

 

6. 
 

Ф.И.О. руководителя работы (контактный телефон, e-mail) 

_ 
 

 


	ЗАЯВКА

