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                                                IGAZOLÁS
A Magyar Jégkorong Szövetség Játékvezetői Testület részére igazolom, hogy:
                                                           , anyja neve:                                                       ,a sportorvos által előírt szakorvosi vizsgálaton megjelent. A vizsgálat eredményétől függően a 20……-20……-es jégkorong szezonban:          VERSENYEZHET    –    NEM VERSENYEZHET.        ( A megfelelő rész bekarikázandó.)
Jelen igazolás egy naptári évre (18 év alatti sportolók esetében fél évre) érvényes.
Kiállítás dátuma:

Érvényesség lejárta:

A sportorvos bélyegzője:

A sportorvos aláírása:

A Magyar Jégkorong Szövetség Játékvezetői Testületének Elnöke

Budapest 1146 Istvánmezei út 1-3
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