mp.
ZGŁOSZENIE DRUŻYNY
(nazwa OSP - miejscowość)
DO POWIATOWYCH ZAWODÓW SPORTOWO-POŻARNICZYCH
	Lp.
	Imię, nazwisko
	Funkcja
	Kolejność biegu w sztafecie pożarniczej 7 x 50 m z przeszkodami
	Data Urodzenia

	1
	
	Dowódca
	
	

	2
	
	Przodownik Roty I
	
	

	3
	
	Pomocnik Przodownika Roty I
	
	

	4
	
	Przodownik Roty II
	
	

	5
	
	Pomocnik Przodownika Roty II
	
	

	6
	
	Rozdzielaczowy
	
	

	7
	
	Łącznik
	
	

	8
	
	Mechanik
	
	

	
	
	Obsługujący Motopompę w Gr. C
	
	

	9
	
	Zawodnik Rezerwowy jjksdfjknnndssdfsdfsdf((nieo
	
	


Oświadczam, że wymienieni wyżej strażacy są:

1. ubezpieczeni od następstw nieszczęśliwych wypadków,
2. posiadają badania lekarskie zezwalające na start w zawodach.




Zgłaszający:
/ pieczęć i podpis osoby uprawnionej do zgłoszenia drużyny na zawody /


mp.









Oświadczenie

Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka w Powiatowych Zawodach Sportowo-Pożarniczych w dniu 28 września 2019 roku. 

	L.p.
	Imię i Nazwisko Zawodnika
	Imię i Nazwisko Rodzica, Opiekuna
	Podpis Rodzica, Opiekuna

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	

	6
	
	
	

	7
	
	
	

	8
	
	
	

	9
	
	
	

	10
	
	
	


