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Česká obec sokolská

HOSTOVÁNÍ PRO DOSPĚLÉ

do Tělocvičné jednoty Sokol Pouchov

Titul, příjmení, jméno:   ……………………………….………………………....………..….…..

Datum narození:   …………………………        Rodné číslo:   ………………….………………

Adresa bydliště:   ..……………….………………………….…………...…….……….……….....

Telefon: ……………………………..……..         E-mail: ………….………….….….…….......…

Přihlašuji se do oddílu:   …..………………………….………………………………….………..

Mateřská jednota:   ………..………………………….………………………………….………..

Datum:   ……………………………….…..         Podpis:   …………………………....………….


