Formularz zgłoszeniowy
Wyścigi Smoczych Łodzi na rzece Elbląg
IX Elbląskie Święto Chleba 2015
1. Nazwa załogi: 
	


2. Imię i nazwisko kapitana załogi i telefon kontaktowy:
	


3. Lista uczestników załogi:
	Imię i nazwisko
	Rok urodzenia
	Podpis

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	

	3.
	
	
	

	4.
	
	
	

	5.
	
	
	

	6.
	
	
	

	7.
	
	
	

	8.
	
	
	

	9.
	
	
	

	10.
	
	
	

	11.
	
	
	

	12.
	
	
	

	13.
	
	
	

	14.
	
	
	

	15.
	
	
	

	16.
	
	
	

	17.
	
	
	

	18.
	
	
	

	19.
	
	
	

	20.
	
	
	


Zapoznałem się i przyjmuję warunki regulaminu

……………………………..…………………………………………………………

                                                                                         podpis osoby zgłaszającej załogę
