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לכבוד 

 ,איגוד האתלטיקה

, שלום רב

לקראת  (למחוק את המיותר)פעילים / לכלול אותי ברשימת הספורטאים המצטיינים, הנני פונה אליכם בבקשה

. ל"שירותי בצה

הנני , ל"אם אפסיק את  אימוני הסדירים תוך שרותי בצה. שהפרטים הרשומים מטה נכונים, ה/הנני מצהיר

. ת להודיעכם על כך/מתחייב

, בברכה

 ______________ חתימת הספורטאי_______________ ך תארי

 (י הספורטאי"ימולא ע)פרטים אישיים 

________________:טלפון____________________ :זהות.ת___________________ :שם פרטי

 ______________________:אגודה_________________ :תאריך גיוס

: המלצת האגודה

ה להיכלל ברשימת הספורטאים /אויר ________________ ת/שהספורטאי, הננו מאשרים בזה

. פעילים/ המצטיינים

. ל יפסיק אימוניו הסדירים"ת הנ/ אם הספורטאי האתלטיקהלהודיע לאיגוד, אנו מתחייבים

 _____________תפקיד ___________  תאריך___________________שם נציג האגודה וחתימתו

 _______________________חותמת האגודה

 . בפברואר1לא יאוחר מיום י הספורטאי ויישלח לאיגוד "טופס זה ימולא ע

 לבקשה יש לצרף עותק של תעודת הזהות וצו הגיוס
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