
 

URZĄD MIASTA ŁÓDZKA FEDERACJA SPORTU  
91-427 Łódź ul. Kamińskiego 7/9 

NIP: 725-12-90-341 ŁODZI 
Nr ID  

 

Łódź, dnia............................... 
 

 

 

 

 

 

(pieczęć firmowa stowarzyszenia) 

PRELIMINARZ  
KOSZTÓW UDZIAŁU W FINAŁACH MISTRZOSTW POLSKI 

 

DYSCYPLINA SPORTU  
 

KATEGORIA WIEKOWA  
 

Od Do 

TERMIN   

 

MIEJSCE  
 

Zawodnicy Szkoleniowcy Razem 
ILOŚĆ OSÓB    

 

PEŁNA NAZWA ZAWODÓW 

 

 

PLANOWANE KOSZTY 

Rodzaj Kwota 
1. WYŻYWIENIE  

2. ZAKWATEROWANIE  

3. OPŁATA STARTOWA  

4. PRZEJAZDY  

RAZEM  
 

 
Oświadczenie: 

- Stowarzyszenie jest zarejestrowane w rejestrze stowarzyszeń kultury fizycznej 

- Stowarzyszenie jest / nie jest* członkiem Wojewódzkiego Związku Sportowego 

- zapoznałem się z kryteriami refundacji 
 

 

 

 

 

 

* niepotrzebne skreślić 

 

 

 

 

 

 

 

Pieczęć i podpis osoby upoważnionej 

przez Stowarzyszenie 
 

 
Wprowadzono do ewidencji 

 

 

 
 

 Data 

 

 

.................................. 

 
 


