
Žiadosť o transfer hráča – Zahraničie - Amatéri

Typ transferu

Typ športu (futbal, futsal) ***

 K dátumu

 K dátumu

Hráč

Meno a Priezvisko ***

Dátum narodenia ***

Registračné číslo *

Štátna príslušnosť **

Status hráča (amatér/profesionál) ***

Sprostredkovateľ zastupujúci hráča ***

Kluby

Materský klub/zväz *** (aktuálny)

Sprostredkovateľ zastupujúci nový klub ***

Nový klub ***

 *** povinný údaj, ** iba zahraničný hráč, * iba slovenský hráč

Svojím podpisom vyjadrujem súhlas s transferom.

Dátum: Overený * podpis hráča: …..................................

(ak je starší ako 18 rokov)

Súhlas zástupcu slovenského klubu

Meno a Priezvisko*: Pečiatka a podpis*: …..................................

Meno a Priezvisko: Pečiatka a podpis: …..................................

Súhlas zákonného zástupcu (povinný len u osôb do dovŕšenia 18 rokov hráča)

Meno a Priezvisko: Overený podpis: …..................................

Overenie vykonajte na druhej strane žiadosti !
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