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Zalaeznik nr 2 Regulaminu
‘przyznawania Sportowej Nagrody Gminy Wieliczka
oraz Sportowego Wyréznienia Gminy Wicliczka

WNIOSEK
O PRZYZNANIE SPORTOWEGO WYROZNIENIA GMINY WIELICZKA

1. imie i nazwisko

2. uprawiana dyscyplina sportu Klasa sportowa

1. Wnioskodawca:

1. nazwa petna klubu sportowego

4. REGON

5. adres. telefon. fax. e-mail

* niepotrzebne skresli¢





[image: image2.png]IL Dane kandydata do wyrozniena:

1. imie i nazwisko

2. PESEL 3. NIP

4.adres zamieszkania

5. nr konta bankowego

6. adres Urzedu Skarbowego (wlasciwy)

Ponizsze dane wypelnia opiekun prawny, w przypadku jezeli zawodnik nie ukoiiczyl 18 roku
zycia

1. imie i nazwisko

2. PESEL 3. NIP

4.adres zamieszkania

5. nr konta bankowego

6. adres Urzedu Skarbowego (wlasciwy)





[image: image3.png]III. Opis osiagnie¢ sportowych zawodnika we wspolzawodnictwie krajowym i miedzynarodowym.
ktore predysponuja go do otrzymania Sportowego Wyréznienia Gminy Wieliczka zgodnie z §8
Regulaminu przyznawania Sportowej Nagrody Gminy Wieliczka oraz Sportowego Wyréznienia
Gminy Wieliczka (udokumentowane wynikami sportowymi).

IV. Opinia wlasciwego Polskiego Zwiazku Sportowego. Wojewddzkiego Zwiazku Sportowego lub
Okregowego Zwiazku Sportowego:





[image: image4.png]| ieczeé i podpis wiasciwego wiazhu sportowego

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w zwiazku z realizacjq uchwaly Rady
Miejskiej w Wieliczee (zgodnie z ustawa z dnia 29.08.1997 . 0 ochronie danych osobowyeh - Dz.
U. 22002 1 Nr 101. poz.. 926, z pézn. zm.).

¢ wmioskodawey ‘podpis wnioskodawey

| podpis kandydata do Sportowego Wyrsznienia Gminy Wieliczka





	
	



