REGISTRACIJA FUTBOLO 5X5 TURNYRUI ŠAKIŲ SPORTO KLUBO „AUDRA“ TAUREI LAIMĖTI 


Komandos pavadinimas: ___________________________________________________________

	Eil. Nr.
	Vardas, Pavardė
	Gim. data
	Žaidėjo nr.
	Patvirtinu, kad su žemiau pateiktais reikalavimais sutinku (parašas)
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Komandos vadovas:  ______________________________________________  	             Komandos vadovo parašas:  ___________________
                                                     vardas, pavardė, tel. nr.
Aš, pasirašęs patvirtinu, kad:
· man nedraudžiama pagal savo sveikatos būklę sportuoti;
· esu susipažinę su futbolo 5x5 turnyro Šakių sporto klubo „Audra“ taurei laimėti nuostatais ir jiems pritariu;
· įsipareigoju laikytis saugaus ir garbingo žaidimo taisyklių;
· už traumas patirtas rungtynių metu atsakau pats;
· neturiu ir neturėsiu jokių materialinių pretenzijų renginį organizuojančiai organizacijai ir nereiškiu bei nereikšiu jokių pretenzijų po šio prašymo pateikimo registracijai.

Data _______________
Šakiai
