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I
\ MALOPOLSKIEGO ZWIAZKU PItKI NOZNEJ PODOKREGU w
TARNOWIE

w dniu 25.02.2025 .

l. NAZWA KLUBU

Il IMIE | NAZWISKO

II. ADRES ZAMIESZKANIA

V. DATA URODZENIA
V. TELEFON
VL. ADRES E-MAIL

VII.| PEENIONE FUNKCJE W KLUBIE

Wyboru Delegata dokonano zgodnie z obowigzujgcym statutem klubu.

(miejscowosc i data) (podpis) (podpis)

Dokument wymaga podpisu oséb umocowanych do reprezentowania Klubu.



