
 SLOVENSKÁ PLAVECKÁ FEDERÁCIA 

Slovenská plavecká federácia 
Za kasárňou 1, 831 03 Bratislava 
tel.: +421 238 105 478 
sekretariat@swimmsvk.sk  
www.swimmsvk.sk 
SPF-PR/160811   

Žiadosť o povolenie prestupu športovca  
 

ŠPORTOVEC: 

DÁTUM NARODENIA:      REG. ČÍSLO: 

KONTAKT: 

 

 

 

 

 

 

 

PODPIS ŠPORTOVCA      PODPIS ZÁKONNÉHO ZÁSTUPCU 

MATERSKÝ ODDIEL/KLUB:      PREVZATÉ DŇA:  

 

 

 

POŽADOVANÁ FINANČNÁ NÁHRADA: 

 

NOVÝ ODDIEL/KLUB:      PREVZATÉ DŇA: 

 

 
    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Materský oddiel/klub má povinnosť rozhodnúť o prestupe do 7 (sedem) dní od dňa predloženia žiadosti.  Nový 
oddiel/klub je povinný v lehote 7 (sedem) dní od prevzatia žiadosti písomne odpovedať či súhlasí s výškou finančnej 
náhrady. K žiadosti účastníci konania priložia doklad preukazujúci zaplatenie dohodnutej finančnej náhrady novým 
oddielom/klubom materskému oddielu/klubu, ako aj doklad o zaplatení poplatku za prestup. Poplatok za konanie 
o prestup (5€) platí športovec na účet SPF (SK98 0200 0000 0030 7423 6255). 

DÔVOD PRESTUPU: 

 

 SVK 

EMAIL:      TELEFON: 

PEČIATKA A PODPIS PREDSEDU  
MATERSKÉHO ODDIELU/KLUBU 

PEČIATKA A PODPIS PREDSEDU  
NOVÉHO ODDIELU/KLUBU 

 

€ 

  

VYJADRENIE MATERSKÉHO ODDIELU/KLUBU: 

 

 

VYJADRENIE NOVÉHO ODDIELU/KLUBU: 

 

1 

2 

ADRESA: 


