

В Главную судейскую коллегию 
краевых соревнований «Школа безопасности»

ИМЕННАЯ ЗАЯВКА
на участие команды  ________________________________________________________ _____________________________________________________________________________
	(официальное название школы/района для ПРОТОКОЛА)
в краевых соревнованиях «Школа безопасности» с 13 по 16 мая 2024 г.

	№ п/п
	Ф.И.О. участника
(полностью)
	Дата и год рождения
(полностью)
	Мед.допуск
	Подпись участников в знании правил техники безопасности
	пол
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	7. 
	
	
	
	
	



Всего допущено к соревнованиям ___ человек.
Врач __________________/ __________________/_________________________
		должность		подпись			расшифровка подписи

Руководитель команды 	_______________________________
(Ф.И.О. полностью)
Контактный телефон:         ________________________________	

Заместитель руководителя команды 	_______________________________
(Ф.И.О. полностью)
Контактный телефон: ________________________________________________

Судья от команды 	_____________________________________
(Ф.И.О. полностью)
Контактный телефон:	_______________________________


Директор образовательной 
организации 	___________  (____________)
[bookmark: _GoBack] (подпись)                           (Ф.И.О.)
