                                                                С П И С О К      К О Н Е Й
                                                                    до ОСТАТОЧНОЇ ЗАЯВКИ
 Організація (команда)____________________________________________________________________________________

                                                                                      (назва змагань)
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Представник команди       ___________________________

                                        Ветеринарний лікар           ___________________________

             М.п.організації
