Slovenska plavecka federacia
Sekcia plavania

Ziadost' o zaradenie podujatia do Terminovej listiny SPF na
rok 20____

bazénové plavanie

Cely nazov a adresa ziadatel'a /riadneho ¢lena SPF/ o zaradenie podujatia do Terminovej listiny:

NAZOV Ziad At @ 1reuireeurreesrrensrresssrsssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnssssnssssnsssnnssnnnnsnnns

Podujatie:

NAZOV POAUJALIA: .uuuurunnmmnnnnnmmmmmmmssssssssssssssnsnssssnsnmsmssmmssssssssssssssssnsssnssnmssssssssssssssssssssnsnssssnssssssssssnnnnnnnnnns
Termin Konania POdUJatia: .uuuiiccuuuuiissssssssssnnnmrmmmsmmmmmmmsssssssssssssssnmmmmmmm e ssssssssssssnnnsnnmeeessssssssssssannnnnnnns
Ve G FERRRER cosrrmmmonmmmeesrmonmonmeesemmnmmn e s 0000 SO0 0000 C00CECEEE00000
Miesto konania podujatia: ...iicciicrresiirmesssimmesemessssmmmesssimmssssmmessssmmmsssmmssssmmsssssmmsssssnnnnsssmnnsssennnnsssnnnnns
PO CE I DO Tl D O UL i AT

S KOV T K 0] O T ——

Druh podujatia (zvol'te o aké podujatie mate zaujem)

| kvalifikaéné sit'aze FINA a LEN (podla ¢.29 ods. 1 Sutazného poriadku plavania)
HIQVNY r0ZN0OACE FINA: ...viitieitieeeie s sse s e et ste et sae e sr e e e b e s e sb e e e e be e s s e ebeeanenr e e e e s sarenbennnenrennnens

program disciplin, atest zamerania dizky sttazného bazéna a mena FINA rozhodcov musia byt’ stic¢astou
Ziadosti

[ ] sat'aze zaradené do Slovenského pohara druzstiev v plavani (podla ¢l.29 ods. 1 Sut'azného poriadku
plavania)
program disciplin musia byt sicast'ou Ziadosti

| | ostatné sut'aze nezaradené do kalendara FINA a LEN (podla ¢l.29 ods. 2 alebo 3 Sttazného poriadku

plavania)

] sataz organizovana subjektom, ktory nie je clenom SPF (Podla ¢l. 29 ods. 4 alebo 5 SUtazného
poriadku plavania)

L] iné

Tato Ziadost' sa stiCasne v pripade vaSej poZiadavky, povaZuje aj za Ziadost' o zaradenie podujatia do Kalendara
LEN, resp. Ziadost' o kvalifikatné podujatie FINA, ak podujatie splfia pozadované predpoklady.



Informacie o bazéne:

dizka sit'aznéhobazéna: [ | 25m [ | 50 m, podetdrah: _____, Sirka plaveckej drahy: ___ m
typ sut'azného bazéna: | | otvoreny [ ] kryty

moznost’ d'alSieho bazéna k vyplavaniu: [ ] ano L] nie

dizka bazéna k vyplavaniu: m

typ bazéna k vyplavaniu: [ | otvoreny [ | kryty

Poziadavka na zabezpecenie ACZ:

Na podujatie Ziadame ACZ: [ | ANO [ ] NIE

Dotykové dosky ACZ: [ ] na jednu stranu bazéna [ | na obe strany bazéna
Informacna tabula SIZ: [ | osemriadkova (len ¢isla) | | desat'riadkova (aj text) [ | svetelna farebna
Odskokové dosky: ] ANO ] NIE

Pomocka pre Start znakovych disciplin: ] ANO "] NIE

Osoba, ktord bude vykonavat’ obsluhu ACZ / SIZ (povinny Udaj k schvaleniu zapozi¢ania ACZ):

M EN O Al DT CZViS O e e e e, MEHB corrrmrrmerrorrrrerrrerrrenerrrerrenerrerrrrerrrrerres

Osoba, ktora prevezme ACZ / SIZ spolu s vozidlom SPF uréenym na prepravu zariadeni:

M EN O Al DT CZViS O e e e e, MEHB corrrmrrmerrorrrrerrrerrrenerrrerrenerrerrrrerrrrerres
Datum a ¢as prevzatia Zariadeni ACZ [/ SIZ: .....cccuorerressessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssesssssssssssssssssssnsaes
Datum a predpokladany ¢as vratenia zariadeni ACZ / SIZ: .......covvrerersesssssssssessessssssssssssssassssassesanss

Poziadavka na zabezpedenie PACZ:
Na podujatie Ziadame PACZ:[ ] ANO ] NIE

Osoba, ktora prevezme PACZ (povinny Udaj k schvaleniu zapozi¢ania PACZ):
Miesto prevzatia a spdsob dopravy si musi prenajimatel’ dohodn(it’ sam s osobou, ktord ma na jednotlivych oblastiach PACZ v spréve

Meno a pPriezvisKo: .......cieeessmismssinmsmsssssessmnmnasssnnnnnnnns MieB cenocermomomororoorormoneeroossenooscnmoesacnoneena:
Datum prevzatia Zariadeni PACZ: .......cccuoseeimsersmsssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssasssssssassssssnsssssssssassns

DAtUM VIAtenia ZArAadeni PACZ: ......cieveeeeresssessssesssssssssssssssssssessnssssnssssnsessnssssnsssssnsssnsssssssssassssansssnness

Této Ziadost’ je sucasne aj Ziadostou o poskytnutie ACZ alebo PACZ na poduijatie, ak sa jej poskytnutie
poZaduijete.

V pripade, Ze neuvediete osobu obsluhovatela, Vasa Ziadost’ bude akceptovana iba v Casti Ziadosti o zaradenie
do kalendara, ale bez ACZ. y

V pripade, Ze neuvediete osobu, ktorg prevezme PACZ, VaSa Ziadost' bude akceptovand iba v Casti Ziadosti

o zaradenie do kalendara, ale bez PACZ.

Meno a priezvisko Statutarneho zastupcu riadneho CleNa SPF: ..o ciiiiiii e e e e nnns

ZiadoSt’ VYPraCovaNa Ala: .ceeeeeeeveveseseisiiiessrsresisiese eeseesessssessseeee e re s eae s erenesrene s
podpis Statutarneho zastupcu

Ziadost', vratane priloh, je nutné zaslat’ do 20.11. predchadzajiceho roku konania podujatia na e-
mailovi adresu: plavanie@swimmsvk.sk a kopiu na pl@swimmsvk.sk .
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