ZGŁOSZENIE
DO MISTRZOSTW SŁUŻB MUNDUROWYCH W SPORTACH WALKI

-WZÓR-

DYSCYPLINA:………………………………………………………………………………
REPREZENTOWANA SŁUŻBA:………………………………………………………….
NUMER KONTAKTOWY ORAZ E-MAIL:………………………………………………
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	Stopień
	Imię i nazwisko
	Nr legitymacji
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	Kategoria wagowa
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