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     POLSKIE STOWARZYSZENIE NA RZECZ OSÓB Z UPOŚLEDZENIEM UMYSŁOWYM KOŁO W GIŻYCKU

UL. DĄBROWSKIEGO 15

11 – 500 GIŻYCKO


LISTA STARTOWA ZAWODNIKÓW

na VIII GIŻYCKI INDYWIDUALNO – DRUŻYNOWY TURNIEJ TENISA STOŁOWEGO OSÓB NIEPEŁNOSPRAWNYCH POŁĄCZONY 
Z ŻEGLOWANIEM
Organizowany w dniach: 10 – 12 czerwca 2016 roku w Giżycku


……………………………………………..

Pieczęć placówki

	Lp.
	Imię Nazwisko
	Płeć*
	Wiek
	Stopień niepełnosprawności

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	

	6.
	Osoba na wózku inwalidzkim*


	
	
	


K- kobieta

M- mężczyzna

* możliwy jest udział większej ilości osób na wózku – proszę skreślić punkt jeśli nie ma osoby na wózku
	
	Imię
	Nazwisko

	OPIEKUN
	__________________________________________

	OPIEKUN
	

	KIEROWCA
	


Zgoda lekarza na udział wyżej wymienionych zawodników w Turnieju
………………………………..




…………………………………

pieczęć i podpis lekarza





pieczątka kierownika placówki/
lub podpis Zawodnika indywidualnego
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Zadanie współfinansowane przez Państwowy Fundusz Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych


