MAZOWIECKO WARSZAWSKI ZWIAZEK KOLARSKI
Nr licencji : Data wydania :
WNIOSEK DLA OSOBY TOWARZYSZACEJ
O WYDANIE LICENCJI KOLARSKIEJ NA ROK 2016
( Wnioski nalezy skfada¢ drogq pocztowa na adres: Adam Gtazowski, ul. Waldorffa 29. 01-494 Warszawa ).
1. Kategoria licencji :Kierownik ekipy,dyrektor sportowy, trener, lekarz, asystent medyczny, mechanik,
kierowca, organizator imprezy , inne funkcje w sporcie kolarskim . T T T T T

2. Nazwisko Imie

3. Data urodzenia Pesel Narodowos$¢

4. Miejsce i adres statego pobytu w momencie sktadania wniosku ( Polska)
Kod pocztowy Miejscowosé

Ulica Nr domu i mieszkania

Telefon kontaktowy (prywatny adres e-mail :

5. Migjsce i kraj poprzedniego miejsca statego pobytu, w przypadku zmiany w ciagu poprzedniego roku :

N

Adres Klubu Sportowego Whnioskodawcy :

Kod pocztowy Miejscowos¢

L g
Ulica Nr domu i mieszkania
g | |
Telefon Fax

10. Ekipa UCI Wnioskodawcy :
11.Jesli Wnioskodawca odbywa karg zawieszenia, ktora bedzie trwata w ciagu calego lub czgsci roku w jakim
ma by¢ wazna licencja, instancja, ktora natozyta kare zawieszenia oraz data rozpoczgcia 1 zakonczenia okresu
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12. Ubezpieczenie od nastepstw nieszczesliwych wypadkow zaistniatych podczas zawodow i treningow:
= NAZWA 1 AUIES TOWAIZYSIWE ..ottt
- Nazwisko przedstawiCiela UDEZPIECZAIN ..........cc.ccvvevviiiiiicece s
- okres na jaki Zawarto UMOWE UDEZPICCZENIA ..........uuivuieririiiriiseisieieciesise s
- terytorium na jakim UbEZPIECZENIC JESt WAZIIE .......ovuvvrrvririrrereiiieiseie ettt ss s
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13. Ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywilnej podczas zawodow i treningdw:
= NAZWA 1 AUIES TOWAIZYSIWA ........oovviiei s
- Nazwisko przedstawiciela UDEZPIECZAINT ..........ccooviiic st
- okres na jaki zZawarto UMOWE UDEZPICCZENIA ........cvuevuirriiiiiiieieeiece ettt
- terytorium na jakim ubeZpieCZENie JESt WAZIE ........c.cvuiiiuieriiiiiiieeiesesi bbb
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-1- Podpis Wnioskodawcy ...........cccccevevnennne




OSWIADCZENIE

Zdjecie do licencji nalezy przesta¢ mailem w formie elektronicznej :

- kolorowe , paszportowe

- Format JPG

- Rozdzielczos¢ 300 DPI na adres mailowy : licencje-mwzkol@wp.pl
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9.

Oswiadczam, ze nie istnieja zadne przeszkody dla wydania mi licenc;ji.

Zobowiazuje si¢ do zwrotu licencji, jesli nastapia zasadnicze okolicznosci zmieniajace dane we wniosku o
licencjg.

Oswiadczam, ze nie ubiegatem (-am) si¢ o licencj¢ na ten rok w UCI lub innej Federacji Narodowe;.
Niniejszy wniosek o wydanie licencji sktadam na moja wytaczna odpowiedzialno$¢.

Zobowiazuje si¢ do przestrzegania statutow i regulaminéw UCI, zrzeszonych Federacji Narodowych i
Polskiego Zwiazku Kolarskiego.

Oswiadczam, ze zapoznatem si¢ ze statutem i1 wszystkimi regulaminami.

Bedg uczestniczy¢ w zawodach i1 imprezach kolarskich w duchu sportowym. Przyjmg sankcje, ktore zostana
mi wymierzone i bede wnosi¢ odwotania 1 spory do instancji przewidzianych w regulaminach. Kazdy
ewentualny spor z UCI przedloz¢ wylacznie do sadow siedziby UCI. Akceptuje kompetentno$¢ Sadu
Rozjemczego Sportu (TAS) jako jedynej instancji odwotawczej w okoliczno$ciach dotyczacych interpretacji
regulaminow. Akceptuj¢ Sad Rozjemczy Sportu (TAS) jako ostatnia instancj¢ odwotawcza.

Zobowiazuje si¢ podporzadkowaé regulaminowi antydopingowemu UCI bedacemu klauzulag Swiatowego
Kodeksu Antydopingowego i jego standardow migdzynarodowych, podobnie odwotujac si¢ do innych
instancji stosowat bede regulamin kontroli antydopingowej UCI i Swiatowy Kodeks Antydopingowy lub
inne przepisy zgodne z tym Kodeksem.

Zobowiazuje¢ si¢ przekazywac spory w zakresie dopingu Sadowi Rozjemczemu Sportu (TAS) 1 zgadzam sig,
zeby wypowiadat si¢ on w ostatniej instancji.

10. Znam aktualne Przepisy Sportowe Polskiego Zwiazku Kolarskiego.

Prosimy o dofaczenie kopii przelewu za licencje, dokonang na konto MWZKaol.
Bank PKO BP , rachunek nr 93 1020 1156 0000 7102 0061 4149

Potwierdzam prawdziwos¢ informacji umieszczonych we "Wniosku"

Czytelny podpis Wnioskodawcy Podpis i pieczec prezesa Klubu

Termin wystawienia licencji - 14 dni od daty wptynigcia wniosku.

WNIOSKI NIEKOMPLETNE NIE BEDA ROZPATRYWANE I PODLEGAJA ODRZUCENIU

Z PRZYCZYN FORMALNYCH.

Uwaga: faktury za licencj¢ beda wystawiane na prosbe zainteresowanych ( po otrzymaniu danych do faktury).
Odbidr licencji ul. Waldorffa 29. 01-494 Warszawa po potwierdzeniu telefonicznym na nr: 503-099-682.
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