
Приложение № 1 

 
ЗАЯВКА на участие 

Во Всероссийских соревнований по всестилевому каратэ  

Вид спорта: ВСЕСТИЛЕВОЕ КАРАТЭ (номер-код вида спорта 0900001311Я) 

Субъект       _________________ 

Место проведения     г. Орел                   Дата комиссии по допуску: 3 февраля 2017 

№ Фамилия Имя Отчество Пол Дата рождения 
Полных 

лет 
Спорт.  
квалиф. 

Вид программы Ф.И.О. 

личного 
тренера Поединки Ката 

1 Иванов Иван Иванович М 01.01.2001 16 2 спорт ОК 65  Петров И.И. 

           

           

           
 

 

Все спортсмены прошли официальный отбор по всестилевому каратэ. 

 

Врачом всего допущено спортсменов _________                        ____________________________     _________________________  
                                                                                                                              Подпись, МП                                                Фамилия и инициалы 

 

Официальный представитель команды ______________________________________________________________________________ 

 

 

Заявленные судьи № Фамилия И.О. 
Группа 

дисциплин 

Судейская 

категория 
№ Фамилия И.О. 

Группа 

дисциплин 
Судейская 

категория 

 1 Петров Василий Петрович ОК 1 6    

 2    7    

 3    8    

 4    9    

 5    10    

 

 
Руководитель  

регионального отделения ФВКР                                          ________________________________   ________________________________ 
 Подпись, МП Фамилия и инициалы 



 

Приложение № 2 

ЗАЯВКА на участие 

Во Всероссийских соревнований по всестилевому каратэ  

Вид спорта: ВСЕСТИЛЕВОЕ КАРАТЭ (номер-код вида спорта 0900001311Я) 

Команда РО ФВКР (субъект)  ______________________________________ 

Место проведения : г. Орел                                                                          Дата комиссии по допуску: 3 февраля 2017 

№ Фамилия Имя Отчество Пол Дата рождения 
Полных 

лет 

Спорт. 

квалиф. 

Вид программы Ф.И.О. 

личного 

тренера 

Подпись 

врача, печать Поединки Ката 

 Иванов Иван Иванович М 01.01.2001 16 2 спорт ОК 65    

            
 

 

Врачом допущено:______________ спортсмен(ов)            

Должность врача                                                                                             _________________________/_________________/     
                                                                                                                                                                         Подпись, МП        Фамилия и инициалы 

Все спортсмены прошли официальный отбор по всестилевому каратэ. 

 

Официальный представитель команды:___________________________________________________________ 
                                                                                                                                                Фамилия Имя Отчество 

Руководитель отделения ФВКР субъекта Российской Федерации  

Должность руководителя                                                                              _________________________/_________________/     
                                                                                                                                                    Подпись, МП                      Фамилия и инициалы 

 

Руководитель органа исполнительной власти субъекта  

Российской Федерации в области ФК и С 

Должность руководителя                                                                              _________________________/_________________/     
                                                                                                                                                          Подпись, МП                      Фамилия и инициалы 

 

Подтверждаю, что документы (зачетная классификационная книжка, оригинал полиса страхования жизни и здоровья от несчастных случаев, полис 

обязательного медицинского страхования, заявление на допуск к соревнованиям от родителей, доверенность на сопровождение спортсмена или 

приказ о командировании от спортивной школы) спортсменов соответствуют установленным требованиям, находятся у меня и могут быть 

предъявлены по первому требованию. 

 

Официальный представитель команды ____________________________________  ________________________________________ 
                                                                                                                                      подпись                                                     расшифровка подписи
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