
Od Do 

1. ANDREJKO Aleksandra 2009 K 00458 Świt Wrocław dolnośląskie KM Nawalaniec Łukasz narciarstwo alp. SL, SG, Sup.G, Komb, SL rów. junior 01-01-2026 31-12-2026

2. BABIARZ Dawid 2002 M 01359 Res-Gest Rzeszów podkarpackie KM Kądziołka Bartłomiej narciarstwo alp. SL, SG, Sup.G, Komb, SL rów. senior 01-01-2026 31-12-2026

3. CHORĘZIAK Wiktoria 2004 K 01271 Świt Wrocław dolnośląskie I Lassak Sławomir narciarstwo alp. SL, SG, Sup.G, Komb, SL rów. młodzieżowiec 01-01-2026 31-12-2026

4. JUREK Mirosław 1988 M 00091 Świt Wrocław dolnośląskie KM Świst Tomasz narciarstwo alp. SL, SG, Sup.G, Komb, SL rów. senior 01-01-2026 31-12-2026

5. KUŁACH Bartłomiej 2011 M 01508 Świt Wrocław dolnośląskie I Lassak Sławomir narciarstwo alp. SL, SG, Sup.G, Komb, SL rów. junior młodszy 01-01-2026 31-12-2026

6. ŁUKASZYK Bruno 2000 M 01412 Świt Wrocław dolnośląskie KMM Świst Tomasz narciarstwo alp. SL, SG, Sup.G, Komb, SL rów. senior 01-01-2026 31-12-2026

7. PACYGA Olga 2008 K 00157 Świt Wrocław dolnośląskie II Lassak Sławomir narciarstwo alp. SL, SG, Sup.G, Komb, SL rów. junior 01-01-2026 31-12-2026

8. TRĘDOWSKA Anna 2002 K 02260 Świt Wrocław dolnośląskie KM Świst Tomasz narciarstwo alp. SL, SG, Sup.G, Komb, SL rów. senior 01-01-2026 31-12-2026

9. LIPSKI Piotr 1988 M 00414 Korona Szczecin zachodnio-pomorskie I Świst Tomasz narciarstwo alp. SL, SG, Sup.G, Komb, SL rów. senior 27-05-2026 31-12-2026

Kierownik Wyszkolenia/Dyrektor Sportowy

(czytelny podpis)
1)

 nie dotyczy gier zespołowych

2)
 w zależności od specyfiki  sportu - nie dotyczy gier zespołowych

3) 
kategorie wiekowe: młodzik, junior młodszy, junior, młodzieżowiec, senior

4) 
uzupełnić tylko wtedy, gdy zawodnik nie jest objęty szkoleniem całorocznym Osoba uprawniona Osoba uprawniona

(czytelny podpis) (czytelny podpis)

Konkurencja, kat. wagowa, osada lub 

styl² 

Kategoria 

wiekowa³
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Wspieranie szkolenia sportowego i współzawodnictwa osób niepełnosprawnych w 2026 roku 

Okres szkolenia
4)

Pouczenie:

Nazwa klubu Miejscowość Woj.
Klasa 

startowa
Trener klubowy Sport ¹Lp. Nazwisko Imię

Rok 

urodzenia P
łe

ć Numer 

licencji pzs
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