KOLEGIUM
SEDZIOW

KOLEGIUM SEDZIOW PILKI NOZNEJ

PODOKRE GU RZESZOW

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY

kandydata na Sedziego Pilki Noznej

Nazwisko ‘ Data urodzenia
Imiona ‘
Adres ‘ Miejsce urodzenia

‘ komoérkowego ‘ ‘ Nr PESEL

zamieszkania

Nr telefonu

Adres e-mail

Wyksztatcenie

Adresy korespondencyjne i nr telefonow *

Adres tel
|
Adres tel
| tel |
Adres | tel |
Kariera zawodnika
Klub

lataod | Jdo | |najwyzszaliga

Potwierdzenie kariery zawodnika

lata od Sdo Snajwyz‘sza liga ‘ ‘
OSWIADCZENIA

Klub

Oswiadczam, iz do chwili obecnej nie bytem karany prawomocnym wyrokiem sgdowym i w chwili obecnej

nie jest prowadzone zadne postepowanie karne w ktérym wystepuje w roli oskarzonego.
Oswiadczam, ze wszystkie dane podane przeze mnie w tym formularzu sq prawdziwe.

Powyzsze o$wiadczenia podpisuje wiasnorecznie w obecnosci Sekretarza Zarzadu Kolegium Sedziéw

w Rzeszowie, bedac Swiadom odpowiedzialnosci karnej za skfadanie fatszywych informacji.

RzeszOw dnia
podpis sktadajacego kwestionariusz

Adnotacje Kolegium Sedziow

W/w kwestionariusz podpisano w mojeje obecnosci w dniu

* wypetni¢ w przypadku innego adresu niz statego zameldowania s,

podpis przyjmujgcego kwestionariusz



