PŘIHLÁŠKA DO CELOSTÁTNÍ LIGY DRUŽSTEV
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Název klubu: ……………………………………………………………………………………………………
Název družstva: ………………………………………………………………………………………………...
Hrací místo - název provozovny: ………………………………………………………………………………
Adresa provozovny: ……………………………………………………………………………………………
Registrační číslo stolního fotbalu: ……………………………………………………………………………...
Vyhovující hrací dny: .……………………..........Nevyhovující hrací dny: …...................................................
SOUPISKA DRUŽSTVA:

Kapitán družstva – kontaktní osoba:
	Poř. č.
	Příjmení
	Jméno
	Rodné číslo
	Č. registr
	Telefon

	1.
	
	
	
	
	

	
	Ulice
	Město
	PSČ

	
	Email:
	
	


Členové družstva:
	Poř. č.
	Příjmení
	Jméno
	Rodné číslo
	Č. registr
	Telefon

	2.
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	

	7.
	
	
	
	
	

	8.
	
	
	
	
	

	9.
	
	
	
	
	

	10.
	
	
	
	
	

	11.
	
	
	
	
	

	12.
	
	
	
	
	

	13.
	
	
	
	
	

	14.
	
	
	
	
	

	15.
	
	
	
	
	

	16.
	
	
	
	
	


Žadatel o členství prohlašuje, že se seznámil se Stanovami Regional Organisation of Table Soccer z.s." (ROOTS), včetně ustanovení o nakládání s osobními údaji, a souhlasí s nimi.
V: …………………………….    dne: ……………...   Podpis kapitána družstva: ……………………….
Přihlášku posílejte na e-mail: jakub.cmiko@foosball.cz

Registrační poplatek 1 000,- Kč zašlete na bankovní účet ROOTS: 2801818303/2010

Tel.: 608 666 215

Podrobné informace naleznete na www.foosball.cz

