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Cinsiyet

SPORCU ADI-SOYADI RPN
TC KiMLIK NO HRRR

VELI iZIN-TAAHHUT BELGESI
TURKIYE ESKRIM FEDERASYONU BASKANLIGINA

Yukarida kimlik  bilgileri  yer alan ve velisi bulundugum oglum / kizim
................................................... Turkiye Eskrim Federasyonu tarafindan dizenlenen ve yukarida tarihleri
belirtilen .....ccccocvviiieeeee e, Turnuvasina katilmasini istiyor ve izin veriyorum, ayrica kampta
ve miisabakada gorevli olan saglk yetkilisine, gerekli durumlarda tibbi tedavi yontemleri uygulamasina (
“Tedavi” kelimesi belirtilen tedavi yontemleri ile sinirli olmamakla beraber siralanan tedavi yontemlerini
icermektedir; el vasitasiyla tedavi, terapotik yontemler, tespitte bulunma, masaj ve acil midahaleler.) izin ve
yetki veriyorum. Cocugumun kamp ve miisabakada yetkililerin yazili veya s6zI{ olarak deklare ettigi kurallara
uyacagini, federasyonca alinan ulasim biletlerini (Ugak, Otobiis, Tren vb.) kendisine ulastirldigi giin kontrol
edecegini, s6z konusu kampa veya turnuvaya katilmadig veya Federasyonun Milli Takim Sporcularinin
Belirlenmesi ve Temsil Gorevi Talimati ile Disiplin Talimatina aykiri davranislar nedeniyle kamp veya
miisabakadan gikarilmasi durumunda federasyon tarafindan kamp veya miisabakayla ile yapilan tim giderleri
karsilayacagimi, belirtilen talimatlari okudugumu ve talimatlara uygun hareket edecegimizi kabul, beyan ve
taahht ederiz.

VELININ ADI SOYADI : TARIH:
IMZA :
SPORCU TAAHHUT BELGESI
TURKIYE ESKRIM FEDERASYONU BASKANLIGINA

Tirkiye Eskrim Federasyonutarafindandiizenlenen .......cccooceiiiovciieiiiiiccciieee e, Turnuvasl
faaliyet icin eskrim malzemelerimin tam ve eksiksiz oldugunu, kamp 6ncesi veya turnuva éncesinde bir sakatligl
yada hastaligi olmadigini kabul,beyan ve taahhiit ederim. Ayrica Kampta yada miisabakada gorevli olan saglik
yetkilisine, gerekli durumlardatibbimiidahaleuygulamasina (“Tedavi” kelimesi belirtilen tedavi yontemleriile sinirli
olmamakla beraber siralanan tedavi yontemlerini icermektedir; el vasitasiyla tedavi, terapotik yontemler,
tespitte bulunma, masaj ve acil miidahale.) izin ve yetki veriyorum. Kamp veya miisabaka da yetkililerin yazih
veya sozIU olarak deklare ettigi kurallara uyacagimi, federasyonca alinan ulasim biletlerini (Ugak, Otobs, Tren
vb.) bana ulastinldigi giin kontrol edecegimi, s6z konusu kampa veya turnuvaya katilmadigim veya
Federasyonun Milli Takim Sporcularinin Belirlenmesi ve Temsil Gorevi Talimati ile Disiplin Talimatina aykiri
davranislar nedeniyle kamp veya misabakadan ¢ikarilmam durumunda federasyon tarafindan kamp veya
miisabakayla ile yapilan tim giderleri karsilayacagimi, belirtilen talimatlari okudugumu ve talimatlara uygun
hareket edecegimi kabul, beyan ve taahhiit ederim.

SPORCUNUN ADI SOYADI: TARIH:
IMZA:

NOT: Formda yer alan ilgili yerleri doldurulup imzali bir sekilde tefteknikkurul@eskrim.org.tr adresine
gondereceklerdir.18 yasindan kiicik sporcularin veli izni zorunludur. Kamp 6ncesi sakathgi ve/veya herhangi
bir saglik sorunu bulunan sporcularin bu durumu bildirmesi ve raporlamasi gerekmektedir. Ayrica islak imzali
formlarin Federasyona ulastiriimasi gerekmektedir.
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