
Федерация футбола Первомайского района    

    

 
 

 

     

Допущено ____(____________________________) футболистов  Почтовый адрес: п/инд. ____________________________    

ФФПР"______________" __________________________20____г.  г. _______________________________________________    

________________________________________________________  ул. ______________________________________________    

   тлф команды__________________эл. почта __________    

    стадион__________________________________________    

      Резервный стадион_______________________________    

    ЗАЯВОЧНЫЙ ЛИСТ    

Команды ДЮСШ им. Иванова В.Ф. п.Первомайское на участие в кубке памяти Александра Коляденко    2019г.                                               
                                                                                                                                                                

   

        

№ 
п/п 

ФИО (полностью 
Число, месяц,  

год рождения 
Амплуа Виза врача    

1 Бабин Олег          

2 Гниденко Андрей          

3 Иванов Николай          

4 Сейтмеметов Сейджелиль          

5 Кузьмин Сергей          

6 Горохов Денис          

7 Азизов Сейдамет          

8 Ивин Александр          

9 Дубцов Сергей          

10 Богданюк Александр          

11 Фреив Валерий          

12 Ващенко Валерий          

13 Шальверов Сейтумер          

14 Шальверов Эмирали          

15 Лопарев Андрей          

16 Менаев Александр          

17 Пастух Никита          

18 Ведмедь Егор          

19 Анисенков Артем          

 



20 Якубенко Арсений          

21 Усатый Максим          

22 Домбровский Федор          

23 Алядинов Веби          

24 Ибрагимов Ахтем          

25 Фезла Усеин          

26 Усенко Константин          

27 Балабей Игорь          

28 Мамбетов Сельвер          

29 Прозор Никита          

30 
31 

                               Ибраимов Эльвис 
                            Шальверов Роман 

      
 
 
 

  

 

 
Председатель ФФК Руководитель футбольного клуба Всего допущено к соревнованиям 

    ___(____________) футболистов 

 М.П.________________ М.П.________________ Дата: _________________М.П. 

 (подпись, ФИО) (подпись, ФИО)  
    Врач:___________________ 

  Главный тренер команды (подпись, ФИО) 

     

  _________________________________________  

  (подпись, ФИО)  

     

РУКОВОДЯЩИЙ СОСТАВ КЛУБА 

Должность ФИО (полностью) Дата рождения Телефоны 

служебный домашний 

Президент     

Вице-президент     

Начальник команды     

Главный тренер Шальверов Эмирали 

Джемильевич 

   

Тренер     

Администратор     

Директор стадиона     

Врач     



 
ПРИМЕЧАНИЕ: Заявочный лист заполнять печатным шрифтом. 
 

 


