Certificate of Academic Eligibility
Certificat d’éligibilité académique
Certificado de elegibilidad académica
CepTudukaT akageMnIecKoi cnoco6HoOCTH

¥\U)x

FISU

SHOOTING 2010

3rd World University
Championship

University Sport

Country / Pays
Pais / CtpaHa

Country Code / Code du Pays
Codigo del pais / Koa cTpaHbI

1. To be completed by competitor / A compléter par I'athléte
A completar por el competidor / 3anonHsieTca y4acCTHUKOM MeponpuaTUs

Name of Student Athlete / Nom de I'Athléte Etudiante
Nombre del Atleta Estudiante /Umsa cTtyaeHTa

Last Name / Nome de Famille First Name / Prénom Sex / Sexe
Apellido / ®amunus Nombre / Vms Sexo / MNon
Roman Alphabet / Alphabet Romain M F
Alfabeto Romano / JTaTuHckumm 6ykBamm
Date of Birth / Date de Naissance ‘ ‘ Passport No. / Passeport No.
Fecha de nacimiento / [lata poxzaeHusi Pasaporte No. / Macnopt Ho.
Day / Jour Month / Mois Year / Année
Dia / aeHb Mes /mecsiy Ano / rog

Name of University / Nom de I'Université
Nombre de la Universidad / YHuBepcutet

Faculty / Faculté
Facultad / ®akynbteT

Current Academic Year / Année académique en cours
Actual ano académico / HacTosILLMI aKaaeM. rof,

Graduation Date / Diplomé le

Field of Study / Type d’études
Fecha de graduacion / [lata okOHYaHWs

Campo de Estudio / Cneuvanusaums

2. To be completed by Educational Institution / A compléter par I'Institution d’enseignement
A completar por la Institucion Educativa/3anonHsiercs pykoBoguteneMm yué6Horo saBeieHus

I certify that

is officially registered for and pursuing a full

Student’s full name (please print)

programme of study leading towards a degree or diploma at the University (or similar institute whose status is recognized by the appropriate
national academic authority of their country) listed above.

Je certifie que

est officiellement inscrit et suit un programme

Nom d'étudiant (svp. en imprimé)

complet d'études menant a un grade académique ou dipléme final de I'Université (ou un institut similaire dont le statut est reconnu par I'autorité
académique nationale appropriée du pays) repris ci dessus.

Declaro que

esta oficialmente matriculado y estudiando un

Nombre completo del Estudiante (letra de imprenta)

curso académico con el objetivo de obtener un titulo en la Universidad (o en otra institucidn similar, cuyo estatus sea reconocido por la autoridad
nacional académica competente en su pais), que se expone a continuacion.

5 noaTBEPXAAlO, YTO

WNM$ Crygena (nevatHble Gykabl)

ecTb ouLManbHO PerncTpupoBaH Ans CTyAUU OKOHYaHWS Mo

CTeneHun unu aunaoMy YHusepcuteta (Man NoA06HOMY MHCTUTYTY, KOTOPOro CTaTyC eCTb Y3HaH HaLMoHabHbIM akaa.npeacTaBuTenem) Boille

yKa3aHHbIX AaHHbIX.

Official Seal of
the University
Cachet Officiel de
IUniversité
Sello Oficial de
la Universidad
OgpnymansHas
ne4darb
YHnsepcurera

Name / Nom
Nombre / ®.1.0

Title / Titre
Titulo / Tutyn Ha3BaHue

please print / svp. en imprimé
letra de imprenta / neyaTHble GykBbl

Registrar Educational Authority / L’Autorité compétente
La autoridad académica / Mpeacrasutens

Signature / Signature
Firma / Moanucb

Date / Date
Fecha / faTta

3. To be completed by NUSF / A compléter par la FNSU
A completar por FNSU / 3anonnsiercs pykosogutenem ®HCY

This is to certify that the named student athlete has the approval of the national University Sport Federation to compete in the event listed above.

Nous certifions que I'athléte étudiant nomé regoit I'approbation de la Fédération Sportive Universitaire Nationale a participer a la manifestation

mentionnée ci-dessus.

Para certificar que, el nombrado atleta estudiante tiene la aprobacion de la Federacion Nacional Universitaria para competir en el evento que se cita

en el encabezado.

STUM MOATBEPXKAAETCS, UTO CTYAEHT UMeeT 04o6peHne GHCY copeBHOBaTL HA 3TOM MEPONPUATUN.

Official Seal of
the FNSU
Cachet Officiel
FNSU
Sello Oficial de
FNSU
OgmuymarnsHas
ne4ats ®HCY

Name / Nom
Nombre / ®.1.0

Title / Titre
Titulo / TuTyn Ha3BaHue

please print / svp. en imprimé /
letra de imprenta / neyaTHble BykBbl

President or General Secretary / Président ou Secrétaire General
Presidente bien Secretario General / MpeactaBuTens

Signature / Signature
Firma / Moanucb

Date / Date
Fecha / Jata

L'information reprise ci-dessus doit étre correcte, a la connaissance des signataires, a la date indiquée ci-dessus. Une information fausse ir Siune
La informacién arriba debe ser correcta segun el leal entender y saber de los signatarios a la fecha indicada abajo. Una informacion falsa causara la descahfcamon Si una informacién cambia, avnsenos inmediatamente..

WARNING / AVIS / AVISO /

The information given overleaf must be accurate and to the best of the signatories’ knowledge at the date indicated below. Any false information will Iead to d\squahﬂcaﬂon Should any information change p\ease inform immediately.

, nous vous prions de nous en informer immédiatement.




