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Ф.И.О. руководителя команды, контактный телефон
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	Врач
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(Ф.И.О.)

	
	
	
	

	Заведующий кафедрой физ.воспитания и спорта
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(Ф.И.О.)

	
	
	
	

	Проректор
по воспитательной и социальной работе
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(Ф.И.О.)
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