Приложение № 2

ЗАЯВКА

От команды_______________________________________________________________ (субъект Российской Федерации)
На участие в соревнованиях: _____________________________________________________________________________
Проводимых в __________________________________________ в период _______________________________________

	№ п/п
	Фамилия, имя, отчество участника
	Дата рождения
	Статус
	Возрастная группа
	Спортивный разряд, звание
	Тренер
	Допуск врача, подпись, печать

	1
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	



Тренеры______________________________________________ Судьи___________________________________________
[bookmark: _GoBack]
Представитель команды _______________________________/_________________________________________________/

К соревнованиям допущено_____________________ спортсменов. Врач____________/_______________________/ М.П.

Руководитель органа исполнительной власти субъекта Российской Федерации» 
в области физической культуры и спорта ____________________/_________________________________________/ М.П.
«____»___________20 ___ г.


Руководитель региональной спортивной федерации (при наличии)[footnoteRef:1]______________/_________________________/ М.П. [1:  Региональная спортивная федерация - региональная общественная организация, являющаяся членом общероссийской спортивной федерации или структурное подразделение (региональное отделение) общероссийской спортивной федерации, которые получили государственную аккредитацию и целями которых являются развитие одного или нескольких видов спорта на территории субъекта Российской Федерации, их пропаганда, организация, проведение спортивных мероприятий и подготовка спортсменов - членов спортивных сборных команд субъекта Российской Федерации (п.6.1 ст.2 Федерального закона от 04.12.2007 №329-ФЗ «О физической культуре и спорте в Российской Федерации»)] 

«____»___________20 ___ г.

