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Mbisce rozgrywania zatvodół (adres):

Hala Spońo.ła szkoły Podslawowej Nr 91

g" ttaxiołe 4, 31€§ l(ra|ór

ĄA 'Aę)
B DnĘna gosci:

korona Handball kidce
d€a12.1L2u1

A (nazwa) sKs Kusy Kraków

Naasi§ko, imĘ -frfi*cia,

nurner licsncił

osoba dpołidzialna zA óldżynę -

naz$/isko, imię, funkcja, numerlkxłtcji, podpis

Naeisko, imĘ - funĘa,

nunlsr llcencji

B {nazwa) KoroM Handbafi Kielce

Opieka medyczna (pie.uą!G i podpjs)
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