
 
 
 

   Formularz zgłoszeniowy  
 
 
 

Rodzaj rozgrywek: Turniej Dzikich Drużyn 2014 
 

Nazwa Drużyny: 
 
Osoba do kontaktu, tel. kontaktowy 
 

Lp. Imię i  nazwisko 
( drukowanymi literami ) 

Adres Data urodzenia Podpis 
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Drużyna i każdy jej członek poprzez oddanie formularza organizatorom akceptuje regulamin rozgrywek i 
zobowiązuje się go przestrzegać.  
 
 
Czytelny podpis kapitana drużyny  ...............................................................................  

 


