ZGŁOSZENIE DRUŻYNY 
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DO Trzemeszeńskiej ligi piłki nożnej pięcioosobowej
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Data i miejsce urodzenia
	Miejsce nauki/pracy
	Miejsce zamieszkania
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Kapitan (kierownik) drużyny 




Potwierdzenie lekarza o

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



zdolności do gry

Adres do korespondencji + telefon 
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