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Приложение 2 

Списочный состав группы посетителей
	№ п/п
	Ф.И.О.
	Дата рождения
	Кол-во полных лет

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	

	3.
	
	
	

	4.
	
	
	

	5.
	
	
	

	6.
	
	
	

	7.
	
	
	

	8.
	
	
	

	9.
	
	
	

	10.
	
	
	

	11.
	
	
	

	12.
	
	
	

	13.
	
	
	

	14.
	
	
	

	15.
	
	
	

	16.
	
	
	

	17.
	
	
	

	18.
	
	
	

	19.
	
	
	

	20.
	
	
	


Сопровождающие лица
	№ п/п
	Ф.И.О.
	Организация
	Должность 

	
	
	
	

	
	
	
	


Указанные лица ознакомлены с Инструкцией по правилам безопасности и поведения во время экскурсии на ОАО «Мозырьсоль». Возраст указанных лиц подтверждаю и несу ответственность за предоставленные данные.
(должность)

(подпись)


(ФИО)

___________

М.П.

(дата)

