u
Pielikums nr.1         
              
Komandas ………………. pieteikums
Ropažu pagasta
Lieldienu turnīram volejbolā

	n.
	vārds, uzvārds
	Dzimšanas gads
	Spēlētāja nr. 
	Paraksts par personīgo atbildību par savu veselību sacensību laikā, iepazīšanos ar nolikumu 
	Piekrišana sacensību laikā veikto foto un video izvietošanai  soc. tīklos, pašvaldības informatīvajās vietnēs  “jā”
	Nepilngadīgajiem vecāku atļauja, atzīmēt  ” ir”
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Komandas kapteinis: __________________________, kontakttālrunis_____________

 e -pasta adrese ____________________________

Pielikums nr.2 

Ropažu novada pašvaldībai 
Ropažu Sporta centram
VECĀKU ATĻAUJA
Nepilngadīgā dalībai sporta pasākumā/sacensībās



Es, ________________________________________ (vecāka, aizbildņa vārds, uzvārds), personas 

kods _______________________ , tālrunis _______________________ , atļauju 

piedalīties, un esmu informēts (-ta) par to, ka mans dēls/meita 

________________________________________
(bērna vārds, uzvārds), 

personas kods _______________________ , piedalīsies pasākumā ”Ropažu pagasta Lieldienu turnīrs volejbolā, kas norisināsies  2023. gada ……………………. Ropažu Sporta centrā 


*Apliecinu, ka mana bērna veselības stāvoklis ļauj viņam startēt augstāk minētajās sacensībās.
 *Piekrītu, ka mans bērns pasākuma laikā tiks fotografēts un filmēts. Iegūtie materiāli, atbilstoši nolikumam, var tikt publicēti un būs publiski pieejami.

Ar šo parakstu apliecinu, ka atļauju piedalīties un esmu iepazinies (-usies) ar pasākuma nolikumu un ievērošu to. 


Vecāka//aizbildņa paraksts 


______________________ / / Datums ___________________


