.................................






                    …...................

 / pieczątka Koła / Klubu/






                                         /data/

K A R T A    Z G Ł O S Z E  N  I A

Zarząd Koła/ Klubu/*………………………………………………………………………..

zgłasza udział drużyny / zawodnika * …………………………………………………………

do uczestnictwa w: 

Spławikowych Mistrzostwach Okręgu                         

/ pełna nazwa zawodów/

	Lp.
	Nazwisko i imię

Zawodnika
	Kategoria 
	Zajęte miejsce w zawodach

Eliminacyjnych w Kole
	Przynależność zawodnika do Koła

	1
	
	senior
	
	

	2
	
	kobieta
	
	

	3
	
	Junior U20
	
	

	4
	
	Kadet U15
	
	

	5
	
	Młodzież U25 
	
	

	6
	
	Weteran 55+
	
	

	7
	
	Weteran 65+
	
	

	Uprawnieni zawodnicy indywidualni (lista GPx Okręgu)

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	Zawodnicy rezerwowi

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	


Trener : …………………………………………………………………

Kierownik drużyny: ……………………………………………………

Telefon kontaktowy   …………………….

………………………………………...

                                                                                                          /pieczątka i podpis zgłaszającego/

* niepotrzebne skreślić





