
1                                               Załącznik nr 1  

       Zgłoszenie Uczestnictwa  Drużyny do Rozgrywek Amatorskiej Ligi Tenisa Stołowego     
                                                                             Sezon 2021/22 
 

1 Nazwa Drużyny  
 
……………………………………………………………………………………………………………. 
 

2  

 

Osoba 

odpowiedzialna 

 za drużynę 

 

Imię   
 

Nazwisko  
 

Adres e-mail  
 

telefon  
 

 

3 Skład osobowy 
drużyny 
 

 

LP                                     Nazwisko i imię 

1  
 

2  
 

3  
 

4  
 

5 
 

 

 

4 Informacje 
dodatkowe na temat 
drużyny , uwagi  

 

5 Informacje 
organizatora 

- Zgłoszenie drużyny do uczestnictwa w rozgrywkach jest równoznaczne z   

    akceptacją Regulaminu 
- wpisowe w wysokości [50zł od zawodnika] należy wpłacić na konto nr  

   97 8313 0009 5200 0209 2000 0030  w terminie do 24.09.2021r 

   [tytułem :wpisowe liga amatorska nazwa drużyny] 
- zgłoszenie należy przesłać drogą e-mail Libu@op.pl do 24.09.2021r 
- dowód wpłaty należy dołączyć do zgłoszenia i przesłać na adres Libu@op.pl 
  w  nieprzekraczalnym terminie 24.09.2021r 
- podpisane zgody wszystkich zawodników na przetwarzanie danych   
  osobowych należy dostarczyć przed pierwszym meczem  
- podpisane oświadczenia o starcie na własną odpowiedzialność należy    
  dostarczyć przed pierwszym meczem 
- brak ww dokumentów będzie skutkował niedopuszczeniem drużyny do   
  meczów 

6 Data i podpis osoby 
odpowiedzialnej 

 
 
 
…………………………….                                          …………………………….. 
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