
Piešťanský plavecký klub, Orviský kút 7614/21, 92101 Piešťany, IČO: 45 014 795, DIČ: 2022596312,  www.ppk-plavanie.sk 

 
ŽIADOSŤ O REGISTRÁCIU V PIEŠŤANSKOM  PLAVECKOM  KLUBE 

 

 
Meno a priezvisko člena:                                                                                  Dátum narodenia:                                                  

Bydlisko:                                                                                                                         

Tel.číslo člena  (nad 15rokov):                                                                      email:                                                                         

Meno matky:                                        Tel.č.:                            email:                                                                       

Meno otca:                                                                 Tel.č.:                            email:             

 

 

 

 

 

 

A Pretekárska skupina r.2004 a starší                                                            http://www.ppk-plavanie.sk/?page_id=59 

Príspevok na náklady športovej činnosti 40 € mesačne +1 € registračný poplatok na rok.   (súrodenci zľava 10 € mes.) 

10€ /ročne Registrácia v Slovenskej plaveckej federácii. 

 

B Pretekárska skupina r.2005-2007                                                                 http://www.ppk-plavanie.sk/?page_id=706 

Príspevok na náklady športovej činnosti 40 € mesačne +1 € registračný poplatok na rok.   (súrodenci zľava 10 € mes.) 

10€ /ročne Registrácia v Slovenskej plaveckej federácii. 

 

C Pretekárska skupina r.2008-2010                                                                 http://www.ppk-plavanie.sk/?page_id=706 

Príspevok na náklady športovej činnosti 40 € mesačne +1 € registračný poplatok na rok. (súrodenci zľava 10 € mes.) 

10€ /ročne Registrácia v Slovenskej plaveckej federácii. 

 

 

MESAČNÝ POPLATOK SA POUKAZUJE NA ÚČET UniCredit Bank, a.s.  

IBAN:  SK25 1111  0000 0015 7069 3018  

SWIFT(BIC):UNCRSKBX  

 

Finančný príspevok na náklady športovej činnosti sa uhrádza  paušálne mesačne, vždy do 15.dňa  v mesiaci 

s poznámkou mena a  priezviska registrovaného účastníka výcviku/kurzu.  

 

Poplatok je nemenný po celý školského roku 2017/2018 bez ohľadu na absenciu dieťaťa/registrovaného, počet TJ, 

alebo sviatkov, a pod.  

Zrušiť registráciu možno písomnou formu listom/emailom. 

Za nedodržanie platobnej disciplíny bude zákonný zástupca písomne emailom vyzvaný na doplatenie dlžnej sumy. 

Pri opakovanom nedodržiavaní platieb v termíne bude zo strany klubu navrhnuté zrušenie registrácie, vyplývajúce zo 

Stanov Piešťanského  plaveckého klubu.             http://www.ppk-plavanie.sk/wp-content/uploads/2016/09/stanovy_PPK.pdf 

 
SÚHLAS REGISTROVANÉHO/ZÁKONNEHO ZASTUPCU: 
 
Súhlasím s absolvovaním  plaveckého výcviku, kurzov SM-systém pre svoju osobu, alebo pre moje dieťa v Piešťanskom 
plaveckom klube. Prehlasujem, že som/moje dieťa po fyzickej  a psychickej stránke  spôsobilé primeranej športovej 
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záťaži. Registrované dieťa,  resp. účastník kurzu je povinný sa správať podľa pokynov trénera a dodržiavať 
bezpečnostné a hygienické predpisy. Rodičia sa počas tréningu nezdržiavajú v priestoroch šatne alebo bazéna.  
 
Týmto udeľujem súhlas PPK OZ so spracúvaním osobných údajov  ktoré som poskytol v Žiadosti o registráciu v klube, 
ďalej  fotografii z kurzov, ktorých  sa moja osoba, alebo moje dieťa zúčastnilo. 
 
Piešťanský plaveckého klub je oprávnený osobné údaje a fotografie z kurzov a pretekov spracúvať, a to  najmä pri 
organizovaní ďalších aktivít pre marketingové účely, prezentáciu  a propagáciu OZ.  
Súhlas so spracúvaním osobných údajov objednávateľ udeľuje dobrovoľne na vopred neurčenú dobu a je možné ho 
kedykoľvek písomne, formou doporučeného listu odvolať. 
 
 
 
 
 
 
Potvrdenie ošetrujúceho lekára: 

                                          

Meno ošetrujúceho lekára: 

Na základe zdravotného stavu  odporúčam / neodporúčam návštevu  plaveckého výcviku: 

 

Dátum: 

pečiatka a podpis: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Kontakt na trénerov: 

Michaela Čamborová  +421 903 052 260  camborova@gmail.com 

Tatiana Držíková           +421 911 866 338  tana@drzik.sk 

 

 

 

 

 

 

Podpis registrovaného /zákonného zástupcu: 

V Piešťanoch, dňa: 

 

 

Podpis štatutárneho zástupcu: 

 

 

 


