Zwigzek Pitki Recznej w Polsce

' ZPRP ‘ZW‘AZEK PILKI RECZNEJ ul. Putawska 300a, 02-819 Warszawa
9 W POLSCE

T:+482289290 11, F: +48 22892 90 11
E: zprp@zprp.org.pl, |: www.zprp.pl

o 0@ [@handballpolska

(nazwa klubu sportowego)

WNIOSEK
o wydanie zaswiadczenia
do Departamentu Organizacji Szkolenia i Reprezentacji Narodowych
Uprzejmie prosze o wydanie zaswiadczenia dot. przynaleznosci do Kadry Narodowe;j
(z zawarciem ewentualnej informacji dot. odbytych akcji szkoleniowych/zajetego miejscal*:

(wyszczegolni¢ odbyte akcje szkoleniowe: zajete miejsce, miejscowosc i date)

Zaswiadczenie dotyczy (wybraé)*: Prosze o przestanie zadwiadczenia na adres (wybrac)*:

Pitka reczna halowa e-mailowy

Pitka reczna plazowa pocztowy

Adres e-mailowy:

[miejscowoé( i data) (podpis wnioskodawcy])

* - wybrac prawidtowe

1. Optata za wydanie kazdego zaswiadczenia wynosi 30,00 zt [trzydziesci ztotych] i winna by¢ dokonana na
konto ZPRP: PKO Bank Polski SA nr 11 1020 1026 0000 1902 0244 9833.
Dowod wptaty nalezy dotaczy¢ do wniosku. **

2. Wniosek wraz z dowodem wptaty nalezy przesta¢ na adres e-mail: biuro@zprp.org.pl

** - wniosek bez zatgczonego dowodu wptaty nie bedzie rozpatrywany
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