
附件：2
锦州医科大学第四届体育文化节排球赛比赛报名表

 参赛单位（盖章）：            领　队：         教练员：      
	项  目
	组  别
	姓  名
	学  号
	电话

	排球
	男子
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	女子
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


负责人：           　            联系电话： 

注：请将报名表纸质版与2019年4月3日上交到体育部办公室，中午12：00-13：30交于1号楼409校学生会体育部办公室，过期不再受理。联系电话：排球社负责人 赵西莲 15241622220；教师联系人:刘欢老师 联系电话 18704200735
