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Elitbidragsansökan

Namn:
…………………………………………….
Adress:
…………………………………………….

Tel. nr:
…………………………………………….

Uppnått resultat (Tidsgräns)

Tävling:
……………………………………………..

Distans:
……………………………………………..

Tid:
……………………………………………..

Placering:
……………………………………………...
Uppnått resultat (Placering SM)

Tävling:
……………………………………………..

Distans:
……………………………………………..

Tid:
……………………………………………..

Placering:
……………………………………………...

Datum och bidragssökandes namn
Styrelsens godkännande

_______________________________
___________________________
�
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