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Pohlavie (muz / zena)
Priezvisko a rodné priezvisko
Meno

Titul

Krajina narodenia
(ak ing ako SR, rodné ¢islo sa nevyplrije)

Statna prislugnost
(ak viac, uvedte uprednostriovanu)

Adresa trvalého pobytu
Adresa na doru€ovanie
E-mail

Mobil / telefén

Z&konny zastupca (otec, matka, ing)
Kontakt (e-mail, mobil)
Z&konny zastupca (otec, matka, ing)

Kontakt (e-mail, mobil)

l. Osobné Udaje

ICO (ak bolo pridelené)

Priezvisko Rodné priezvisko

Datum narodenia

Pred menom Za menom

Rodné ¢islo

Il. Kontakt na zdkonnych zastupcov

Meno Priezvisko
E-mail Mobil
Meno Priezvisko
E-mail Mobil

Sportovec

[Il. Druh individuélneho ¢lena

Sportovy odbornik Funkcionar

In4 osoba

V pripade oznacenia Sportového odbornika je zdroveri potrebné vyplnit Registracny formuldr portovyjch odbornikov s prislusnostou k SPF. Tento Registracny formu-
ldr nevyplriuju $portovi odbornici, ktori uZ sU zaregistovani ako $portovi odbornici v SPF.

Uprednostiované 3portové odvetvie

IV. Prisludnost k 3portu

Plavanie

Plavanie / Synchronizované plavanie / Dialkové pldavanie / Vodné pélo / Skoky do vody / Skoky do vody z vgsky

Viyplnenie uprednostriovaného $portového odvetvia neznemozriuje ¢lenovi Ucast v sdtazi v inom $portovom odvetvi pri splneni vsetkych sportovo-technickych pred-

pisov daného odvetvia.

Riadny ¢len SPF

Statutarny zastupca, meno a priezvisko

Prislusnost k riadnemu ¢lenovi SPF povinne vyplriuje Sportovec, ostatni individudlni clenovia vyplriujo v pripade, ak
ched, aby v ramci SPF boli evidovani' s prislusnostou ku konkrétnemu riadnemu ¢lenovi SPF t. klubu.
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V. Prislugnost k riadnemu ¢&lenovi SPF

XBS swimming

Michal Kraus

podpis a peéiatka Statutarneho
zastupcu riadneho ¢Elena
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Ako uchadzaé o individuélne élenstvo v SPF:

a) Cestne vyhlasujem, Ze som bezUhonny v zmysle § 7 ods. 2 a 3 zakona ¢ 440/2015 Z.z. o $porte a 0 zmene a doplneni niektorych
zékonov;

b) vyhlasujem, Ze ako individuéalny ¢len SPF budem uznévat pravomoc organu SPF pre riesenie sporov, ak je v ramci SPF taky or-
gan ustanoveny, pravomoc Kontroléra SPF, pripadne rozhodcovského sudu vo veciach tykajucich sa ¢lenskych vztahov, Stanoy,
uzneseni a rozhodnuti $portového hnutia, jeho &lenov a jemu podliehajicich osob, a sU¢asne sa zavazujem riesit spory s osobami
podliehajucimi pravomoci SPF alebo jeho &lenov prostrednictvom prislusnych organov SPF, pripadne rozhodcovského sudy;

c) sa zavézujem, Ze ako individualny ¢len SPF budem dodrziavat predpisy a rozhodnutia SPF, FINA a LEN;

d) sa zavézujem, Ze budem dodrZiavat pravidla plaveckych $portov, pravidla Svetového antidopingového programu (World Anti-Do-
ping Code 2015), opatrenia proti manipulécii priebehu a vysledkov sutazi a iné pravidlé a opatrenia proti negativnym javom v
$porte vyplyvajice z medzinarodnych predpisov a rozhodnuti (FINA Rules on the Prevention of the Manipulation of Competitions);

e) sa zavézujem, Ze v pripade zaniku majho ¢lenstva v SPF nezanikaju moje finanéné a iné zavazky, ktoré mi vznikli v ¢ase ¢lenstva
v SPF;

f) cestne vyhlasujem a podpisom tejto Ziadosti potvrdzujem, Ze vietky uvedené Udaje sU pravdivé.

Podpisom potvrdzujem, Ze pozndm moj zdravotny stav (event. zdravotny stav moéjho syna - dcéry), ktory mi (event. méjmu synovi
- dcére) nebréni vykonévat $portovy pripravu so zameranim na plavecké Sporty a zU€astriovat sa $portovych sutazi v plaveckych
$portoch. Som si vedomy, Ze vyluéne sdm zodpovedam za méj zdravotny stav (event. zdravotny stav méjho syna - dcéry) a v pripade
akychkolvek pochybnosti o svojom zdravotnom stave (event. zdravotnom stave maéjho syna - dcéry) zodpovedam za to, ze zdravotny
stav bude prevereny prislusnym lekarom.

Ako dotknut fyzicka osoba tymto v zmysle § 11 zakona & 112/2013 Z. z. o ochrane osobnych Gdajov v zneni neskorsich predpisov
poskytujem suhlas vy3sie uvedenému riadnemu ¢lenovi SPF, Slovenskej plaveckej federéacii a Ministerstvu kolstva, vedy, vyskumu a
$portu Slovenskej republiky so spracovanim mojich osobnych Gdajov na Gcel prihlasovania mojej osoby na sutaze doma i v zahranici,
a to v3etko v rozsahu podla § 79 a nasl. zakona ¢ 440/2015 Z.z. o porte a o zmene a doplneni niektorych zakonov. Tento suhlas
S0 spracovanim a zverejnenim svojich osobnych Udajov udelujem na dobu neuréitd. Svojim podpisom potvrdzujem, Ze som bola/
bol pouceny o svojich pravach pri spracovani osobnych Gdajov, a Ze svoje osobné Udaje, ktoré som poskytla/poskytol sa zhoduju so
skuto€nostou, a Ze sU Uplné, pravdivé a presné. Tymto sUcasne podla § 11 zadkona €. 122/2013 Zz. o ochrane osobnych Udajov a o
zmene a doplneni niektorych zadkonov udelujem suhlas SPF fou zamestnanych/poverenych fotografov/kameramanov fotit a/alebo
filmovat. Takto ziskané fotografie, filmy a videozadznamy mozu byt pouzité len na nasledovny Ucel: zverejnenie na webovej stranke
SPF a jej profiloch na socialnych sietach, v masmédiach, na tvorbu publikacii a na vzdelavacie Ucely, ktoré mdzu zahinat, ale nie su
obmedzené len na printové médid, rozhlas , televizia, profilové bulletiny a karty, plagaty, ktoré su verejne Sirené a publikované formou
informacnych bulletinoy, tlacovych sprav, prospektov, brozdr, plagatov, webovych stranok, letdkov a propagacnych publikacii. Tento
sUhlas plati az do odvolania.

datum podpis Elena podpis zakonného zastupcu
(u ¢lena mlasieho ako 18 rokov)
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