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	dátum:                                       podpis, pečiatka


	

	záväzná prihláška športovca

	X. NÁRODNÉ HRY ŠPECIÁLNYCH OLYMPIÁD

	X-BIONIC ŠAMORÍN 2017

	
	

	
	

	
	

	Soc. zariadenie, športový klub, škola:
	

	Adresa:
	Tel.:
	kód š. k.

	

	Meno a priezvisko:
	
	
	

	Dátum narodenia:
	pohlavie
	vek. kat.
	štart. číslo

	

	Šport
	Disciplína
	

	CYKLISTIKA
	Časovka 0,5 km
	

	
	Časovka 1 km
	

	
	Časovka 2 km
	

	
	Časovka 5 km
	

	
	Časovka 10 km
	



 Poznámky:	Disciplíny, na ktoré je športovec prihlásený, zakrúžkujte.
Každý pretekár môže súťažiť maximálne v 2 disciplínach.
Hrubo orámované časti vyplní usporiadateľ.
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