	[image: image1.jpg].




	Magyar Amerikai Football Szövetség


	     Minden adatmezőt valós adatokkal kel kitölteni! Hiányosan kitöltött igazolás nem kerül  

     elfogadásra!
Sportorvosi igazolás az amerikai football sportág részére
MAD nyilvántartási szám:     
Egyesület tölti ki!

MAFSZ példánya

Amatőr sportoló:

X

Hivatásos sportoló:

1. Sportoló neve: 

         
2. Születési dátuma:



  3. Születési helye:

év:      hó:      nap:                                             
4. Anyja neve:

         
5. Lakcíme:

         
Sportorvosi engedély:

ALKALMAS

NEM ALKALMAS

(Tegyen x-et a megfelelő kockába)

VERSENYEZHET

 

NEM VERSENYEZHET
(Tegyen x-et a megfelelő kockába)

Kiállítás dátuma:

Év:

Hó:

Nap:

Érvényesség dátuma:

Év:

Hó:

Nap:

-ig

Sportorvos megjegyzése:

Sportorvos aláírása, pecsétje
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-ig
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