
 

 

KARTA ZGŁOSZENIOWA 

 
 Mikołajkowy Turniej Piłki Nożnej 

Parafialnych Klubów Sportowych 

w Kalwarii Zebrzydowskiej 

 

 

 
I. Zgłaszający:............................................................................................................... .............................................. 

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

 
 

II. Kierownik drużyny: .............................................................................................................................................. 
 

                                                                                     (imię nazwisko)                                   (tel. kontaktowy) 

 

 

III. Uczestnicy: 

               (imię i nazwisko)                                               ( rok urodzenia) 

 

1. .................................................................................................................. 

2. .................................................................................................................. 

3. .................................................................................................................. 

4. .................................................................................................................. 

5. .................................................................................................................. 

6. .................................................................................................................. 

7. .................................................................................................................. 

8. .................................................................................................................. 

9. .................................................................................................................. 

10. ………………………………………………………………………….. 

 

 

  

          .............................................                                 ..................................... 
  (miejscowość, data)         (podpis zgłaszającego) 

 

 
 


