Образац 1.

ЗАХТЕВ ЗА РЕГИСТРАЦИЈУ ПЛИВАЧА
· ПОПУЊАВА КЛУБ    -
Пливачки клуб (пун назив): ПЛИВАЧКИ КЛУБ „11.АПРИЛ“ - Нови Београд
Молимо да извршите упис наших чланова у Регистар пливача Пливачког савеза Србије: 
Презиме, име једног родитеља, име: 
       _____________________________________ 

Датум рођења:



       _____________________________________ 

Место рођења: 



       _____________________________________ 

Лични број: 




       _____________________________________ 

Место и адреса становања: 


       _____________________________________ 

Датум пријема у клуб: 


       _____________________________________ 
Евиденциони број под којим је уписан у клуб:_______________________________________
-својим потписом дајем сагласност Органу за регистрацију да ме може регистровати у складу са Регистрационим Правилником ПСС за горе наведени пливачки клуб.

-склопљен уговор на релацији пливач-клуб дана _____________године, за период ___________и заведен у ПСС под бројем_________.

Овим потврђујемо исправност података. 
Име и презиме овлашћеног лица у клубу: Срђан Петровић
Потпис овлашћеног лица у клубу 
____________________________________                   М.П.                              Потпис пливача 

                                            ____________________________        

У Београду, _______________


                                 ____________________________ 

                                                                                                        (за малолетне пливаче и потпис родитеља) 
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
· ПОПУЊАВА ОРГАН ЗА РЕГИСТРАЦИЈУ-

ОДЛУКА ОРГАНА ЗА РЕГИСТРАЦИЈУ:
На основу члана___Регистрационог правилника ПСС, а на основу Захтева горе наведеног такмичара и клуба, региструје се:____________________________________                                                                                                    
                                                      /презиме, име једног родитеља, име/                                                                                                            

за Пливачки клуб ________________ из ____________________________, број регистрације_________са правом наступа од_______________године.

За Орган за регистрацију ПСС

М.П.      ____________________________ 

У _______________(место) 

Датум: ___________
Евиденциони број ПСС___________

Напомена: Подаци и фотографије из овог упитника ће се користити искључиво за израду такмичарских легитимација, евиденцију чланова и промоцију пливачког спорта.











