
Техническая заявка
Команды _____________________________________________________________
(название команды)
на участие в ___________________________________________________________
(название соревнований)
среди ___________________ команд _____ группа
      (мужских/женских)

	Игровой номер
	Фамилия, имя
	Дата рождения
	Разряд
	Примечание
К-капитан
С - судья

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



Капитан __________________________________________________________

Тренер ___________________________________________________________

	Представитель команды
	

	Телефон
	

	Электронная почта
	



Игровой зал (остановка транспорта, адрес) ______________________________________ ___________________________________________________________________________

Расписание для домашних игр
	День недели
	Время
	Время начала игр

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	




Об ответственности тренера (представителя) команды за самостоятельное медицинское обеспечение игр и контроле за присутствием медицинского работника предупрежден.

Направляя настоящую заявку, подтверждаю, что ознакомлен с Положением о проведении соревнований, а также признаю все решения главного судьи и президиума Тверской городской федерации волейбола, касающиеся проведения данных соревнований.

[bookmark: _GoBack]

Представитель команды _______________ / _______________________/
