
WNIOSEK LICENCYJNY ZAWODNIKA 

  

NAZWISKO I IMIĘ OSOBY UBIEGAJĄCEJ SIĘ O LICENCJĘ: PESEL ZAWODNIKA: 

 

DANE PŁATNIKA FAKTURY (IMIĘ I NAZWISKO LUB NAZWA FIRMY, ADRES, NIP): 

  
ADRES MAILOWY, NA KTÓRY MA BYĆ PRZESŁANA FAKTURA: 

  
WYBÓR DYSCYPLINY SPORTOWEJ: 

UJEŻDŻENIEPOWOŻENIEREINING 

SKOKIWOLTYŻERKAPARAJEŹDZIECTWO 

WKKWRAJDY KONNEPOLO 

ZMIANA ADRESU ZAMIESZKANIA: 
*WYPEŁNIĆ JEŚLI JEST INNY NIŻ DOTYCHCZASOWO PODANY 

 

KOD POCZTOWY: MIEJSCOWOŚĆ: ULICA: 

 

WOJEWÓDZTWO: NINIEJSZYM POTWIERDZAM SWOIM PODPISEM ZNAJOMOŚĆ OBOWIĄZUJĄCYCH REGULAMINÓW I PRZEPISÓW POLSKIEGO ZWIĄZKU JEŹDZIECKIEGO I MIĘDZYNARODOWEJ FEDERACJI  
JEŹDZIECKIEJ. ZOBOWIĄZUJĘ SIĘ DO WYKONANIA PRZEWIDZIANYCH W NICH OBOWIĄZKÓW ZAWODNIKA ORAZ DO PRZESTRZEGANIA WARUNKÓW UPRAWIANIA DANEJ KONKURENCJI  
JEŹDZIECKIEJ, W TYM TAKŻE DO PODDANIA SIĘ ODPOWIEDZIALNOŚCI DYSCYPLINARNEJ. WYRAŻAM ZGODĘ NA PODDAWANIE SIĘ BADANIOM NA OBECNOŚĆ ŚRODKÓW DOPINGUJĄCYCH I ODURZAJĄCYCH (W TYM ALKOHOLU) WE KRWI, 

MOCZU I WYDYCHANYM POWIETRZU W CZASIE BRANIA UDZIAŁU W ZAWODACH ROZGRYWANYCH I ORGANIZOWANYCH NA PODSTAWIE PRZEPISÓW PZJ/FEI ORAZ ZGRUPOWANIACH ORGANIZOWANYCH PRZEZ PZJ/WZJ. 

PROSZĘ O PRZYZNANIE OGÓLNOPOLSKIEJ LICENCJI ZAWODNIKA 
UPOWAŻNIAJĄCEJ DO UDZIAŁU WE WSPÓŁZAWODNICTWIE SPORTOWYM SZCZEBLA CENTRALNEGO W ROKU. 

ZOBOWIĄZUJE SIĘ DO STARTÓW: 

 BEZ PRZYNALEŻNOŚCI KLUBOWEJ 

 W BARWACH KLUBU: 

WYPEŁNIA PRZEDSTAWICIEL KLUBU: 

DATA OPŁACENIA SKŁADKI KLUBOWEJ W PZJ: 

DATA OPŁACENIA SKŁADKI KLUBOWEJ W WZJ/OZJ: 

DYSCYPLINA SPORTOWA:CZYTELNY PODPIS 

WNIOSKODAWCY: 

  

  

 

   

PIECZĄTKA KLUBOWA I PODPIS OSOBY UPOWAŻNIONEJ 

  

  

  
  

    

      



W PRZYPADKU OSÓB NIEPEŁNOLETNICH PODPISUJE RODZIC LUB OSOBA SPRAWUJĄCA OPIEKĘ RODZICIELSKĄ LUB PRAWNĄ. 

IMIĘ I NAZWISKO RODZICA/OSOBY SPRAWUJĄCEJ OPIEKĘ  CZYTELNY PODPIS WNIOSKODAWCY: PRAWNĄ: 
  

  


