UWAGA!!!

Przesłać w nieprzekraczalnym terminie

do dnia 18.08. 2025 roku
   KARTA ZGŁOSZENIA
                         XII OGÓLNOPOLSKIE MISTRZOSTWA MOIIB
                                     w strzelectwie sportowym
                                   Bochnia k/Krakowa 08.09.2025 r. 

1. Jednostka zgłaszająca :
2. Imię i Nazwisko, numer telefonu, fax, adres e-mailowy osoby upoważnionej 

do kontaktu :

3. Skład osobowy drużyny:

	Lp.
	Imię i Nazwisko
	PESEL

	1.
	
	 

	2.
	
	 

	3
	
	 


Niniejsze zgłoszenie jest jednoznaczne z wyrażeniem zgody zawodników na

przetwarzanie danych osobowych i publikację wizerunku - dla celów organizacji

XII Ogólnopolskich Mistrzostw MOIIB w Strzelectwie Sportowym.
 Pieczątka Jednostki                                                              Podpis zgłaszającego:
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