WSTEPNY FORMULARZ ZGLOSZENIOWY
LIGA MINI SIATKOWKI WOJEWODZTWA LODZKIEGO 2018

Prosimy o wypetnienie zgtoszen komputerowo lub DRUKOWANYMI LITERAMI.

zespolow zespolu/zespolow opiekuna trenera / opiekuna
Pieczg¢ klubu/szkoty/ Czytelny
/organizacji sportowej Podpis opiekuna/ow

Formularz wysylamy na adres jwlazlik@siatka-lodzkie.pl do 30.11.2017r.
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