
Nazwisko i imię zawodnika:    ………………………………………………............................

PESEL:    ..........................................................................

Adres zamieszkania:  ……………………………………………..............................................
                                                                                (ulica)
                                   …………..- …………………………………..........................................
                                        (kod)                                          (miejscowość)

Z O B O W I Ą Z A N I E

         Zobowiązuję się do przestrzegania postanowień statutu i regulaminów Polskiego Związku 
Koszykówki,  Wojewódzkich  Związków  Koszykówki  oraz  międzynarodowych  organizacji 
działających w koszykówce.
Jestem  świadomy  odpowiedzialności  dyscyplinarnej  za  składanie  niezgodnych  ze  stanem 
faktycznym oświadczeń.

……………..........…., ……….……..                                 ………………………....................
       (miejscowość)                       (data)                                                                   (podpis  zawodnika) 


