MOTOCYKLOVY SPORT ACR - KOMISE MOTOKROSU ACR

PROTOKOL O PREVZETI TRATI

Protokol zaslat do 48. hod. na MS ACR

Nazev podniku:

Tridy:

Cislo podniku MS ACR:

Poradatel:

Datum podniku:

Datum prevzeti trati:

Licence cislo:

Jméno a piijmeni Podpis

Predseda jury/sportovni komisar

Clen jury

Clen jury

Reditel zavodu

Jezdec - st. ¢islo

Jezdec - st. ¢islo

Vysledek prevzeti trati:

Navrzena dal§i opatieni:

Pristi kontrola:

ANO / NE Cas:

Podpis feditele zavodu:

Podpis predsedy jury/sportovniho komisare:

Oficialni formuldi Komise motokrosu ACR




