
附件4

2024年石家庄市中小学生田径运动会运动员电子照片对照表

单位：    （加盖公章）          组别                     性别                      教练                     电话               

                                                                                          

项目：                     项目：                     项目：                      项目：                    项目：            
姓名：                     姓名：                     姓名：                      姓名：                    姓名：            

项目：                      项目：                     项目：                     项目：                     项目：              
姓名：                     姓名：                      姓名：                     姓名：                     姓名：            
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