Kraków, dnia ……………..
……………………………….






           pieczęć szkoły

LISTA UCZESTNIKÓW ZAWODÓW KOM – LICEALIADA 2023/2024
( obowiązują roczniki 2004 i młodsi )
Nazwa szkoły:

Nazwa imprezy:
Osobą odpowiedzialną za grupę jest: ..……………………………...
	Lp.
	Nazwisko i imię
	Rok urodzenia
	Nr zawodnika

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	

	6
	
	
	

	7
	
	
	

	8
	
	
	

	9
	
	
	

	10
	
	
	

	11
	
	
	

	12
	
	
	

	13
	
	
	

	14
	
	
	

	15
	
	
	


Oświadczam, że uczestnicy rozgrywek Krakowskiej Olimpiady Młodzieży są ubezpieczeni od następstw nieszczęśliwych wypadków (szkolne ubezpieczenie NNW lub indywidualna polisa NNW) na każdym etapie  prowadzonej, sportowej rywalizacji.

   ………………………………….









  pieczęć i podpis Dyrektora
Druk KOM  2023/2024
