ZESTAWIENIE OPŁAT WPISOWEGO (do przesłania w ciągu 3 dni od zakończenia zadania)
Nazwa zadania:
Termin i miejsce realizacji: 
	Lp.
	NAZWA KLUBU 
	LICZBA ZAWODNIKÓW
	KWOTA 
	PODPIS /UWAGI
(potwierdzenie przelewu)
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                         /data i podpis/

