ЗАЯВКА 
на участие в соревнованиях по лыжным гонкам на призы газеты 
«Волжская коммуна» 17-18 февраля 2024 года.
От команды_____________________________________________________________________ Ф.И.О. Представителя: Владимиров Владимир Владимирович     моб. телефон ______________________
	№ п/п
	Фамилия, имя
	Год
рождения
	Спорт.
квалиф.
	Возрастная группа
	Виза врача
	Подпись врача, заверенная печатью

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	1
	Иванов Олег
	2004
	1
	Юниоры 
2004-2005 г.р.
	Допущен
	подпись врача + личная печать

	2
	Иванов Владислав
	1985
	
	Мужчины 
1985-1994 г.р.
	Допущен
	справка № _____
от 11 января 2024

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	



Всего допущено к соревнованиям (количество): _________________два______________ чел.   
                                                                                                                                      (прописью)
[bookmark: _GoBack]Дата ___________________________ 2024 г.


Врач:    Иванов Иван Иванович/_____________________________
                        (Ф.И.О., полностью)            ( подпись врача + личная печать)


Печать медицинского учреждения   ______________________                                                                                                                                                            
                                                                               м.п.                     

Руководитель организации: _Воробьев Сергей Сергеевич_/________________________
                                                                  (Ф.И.О., полностью)                      (подпись, печать организации)

Представитель команды: __Владимиров Владимир Владимирович_/_________________
                                                                          (Ф.И.О., полностью)                                       (подпись)

