Приложение № 4
Бланк регистрации сопровождающего лица в VII региональном этапе Национального чемпионата «Абилимпикс» в 2023 году 

*  - разделы обязательные к заполнению
	 № 

п/п
	Обязательно для заполнения
	Содержание

	1. 
	Фамилия Имя Отчество*
	

	2. 
	Дата рождения*
	

	3. 
	Место проживания*
	

	4. 
	Телефоны*
	

	5. 
	Место работы*
	

	6. 
	Должность*
	

	7. 
	Фамилия Имя Отчество Участника*
	

	8. 
	Размер одежды (российский) *
	


Приложения к регистрации: 

- копии (качественные) паспорта, СНИЛС;

- согласие на обработку персональных данных.

