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POTVRZENÍ vedoucího mládeže příslušného SDH

Potvrzuji, že všichni uvedení účastníci jsou řádně registrovanými členy SH ČMS a mají 

zaplaceny členské příspěvky. 

Vedoucí družstva čestně prohlašuje a stvrzuje svým podpisem , že se seznámil s propozicemi a OZ závodu Desenská 

šedesátka a že výše přihlášení závodníci jsou zdravotně způsobilí k účasti na závodu Desenská šedesátka a že přijímá 

veškeré podmínky uvedené v propozicich závodu Desenská šedesátka

podpis 

         mladší         -      starší   

        Jmenný seznam jednotlivců - 60m s překážkami
jméno, příjmení datum narození bydliště

P Ř I H L Á Š K A

Desenská šedesátka 17.8.2025 Desná


