WNIOSEK 

o uruchomienie zaliczki  na realizację zadania

  KWJ / KWM   niepotrzebne skreślić

Dyscyplina:    ………………………………………………………………………………
Termin i miejsce zadania:
…………………………………………………………….……
Trener koordynator szkolenia proponuje formę uruchomienia środków na zadanie:

a) zaliczka gotówkowa z kasy Lubuskiej Federacji Sportu w kwocie 

........................................... zł

b) przelew na konto trenera koordynatora w kwocie 
                       ........................................... zł

      nr konta bankowego  ……………………………………………………………………………………………………..………………….

Jednocześnie zobowiązuje się do pełnego rozliczenia zadania, zgodnie z wytycznymi LFS, w terminie 
do 14 dni od zakończenia zadania.

.......................................
Data, podpis trenera koordynatora

