Załącznik Nr 1


KARTA  ZGŁOSZENIA
do IX Turnieju Piłki Nożnej Samorządowców Powiatu Puławskiego 2018 r.
	Jednostka Delegująca 



	Kapitan Drużyny: Imię……………..……….…………………Nazwisko……………….……..………..

Tel.:……………………………………e-mail:………………………………..


	L.p.
	Nazwisko i imię
	Nr
	PESEL
	Miejsce zatrudnienia 
	Uwagi

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


	PIECZĄTKA I PODPIS OSOBY DELEGUJĄCEJ 


