
Załącznik nr 1
Lista startowa – zgoda
/ dla indywidualnych /

na udział w XV Mistrzostwach Małopolskiego TKKF w badmintonie w dniu 27 listopada
2016 hali KS „Bronowianka”, ul. Zarzecze 124A w Krakowie

1. Oświadczam, że stan mojego zdrowia pozwala na udział w XV Mistrzostwach
Zarządu Wojewódzkiego Małopolskiego TKKF w badmintonie

2. Oświadczam, że zapoznałem się i akceptuję regulamin XV Mistrzostw Małopolskiego
TKKF w badmintonie

Lp. Nazwisko i imię Data
urodzenia

Miejscowość Podpis
zawodników

1 2 3 4 5

………………………………………….. ...........................................
Imię i nazwisko sędziego głównego Podpis sędziego głównego

…………………………………….…….
Miejscowość, data


