
                                  ΚΥΠΡΙΑΚΗ ΟΜΟΣΠΟΝΔΙΑ ΠΟΔΟΣΦΑΙΡΟΥ  

ΑΙΤΗΣΗ ΕΛΕΥΘΕΡΑΣ ΜΕΤΑΓΡΑΦΗΣ   

  

 

Ο Υπογραμμένος ποδοσφαιριστής:  

ΟΝΟΜΑ ΕΠΩΝΥΜΟ ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΕΡΑ ΟΝΟΜΑ ΜΗΤΕΡΑΣ 

    

 

ΗΜΕΡ. ΓΕΝΝΗΣΕΩΣ ΥΠΗΚΟΟΤΗΤΑ ΤΟΠΟΣ ΓΕΝΝΗΣΕΩΣ ΑΡ. ΤΑΥΤ./ΔΙΑΒΑΤ. ΕΠΑΓΓΕΛΜΑ 

     

 

Κάτοχος του Δελτίου Ταυτότητας ΚΟΠ Αρ. …………………………………. Υπέρ του Σωματείου …………………………………………..  

επιθυμώ να μεταγραφώ στο Σωματείο …………………………………………………….                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                       

                                                                                                                                                                                         Ο ΑΙΤΗΤΗΣ 

 Ημερομηνία ……………………………                                                                                           Υπογρ.: ……………………………………………    

Βεβαιώνουμε ότι γνωρίζουμε την επιθυμία του πιο πάνω ποδοσφαιριστή και ότι επιτρέπουμε την ελεύθερη μεταγραφή του 

στο σωματείο ………………………………………………………………. 

                                                                                                                  ΟΝΟΜΑ ΣΩΜΑΤΕΙΟΥ………………………………………………… 

(Σφραγίδα)                                                        Υπογρ.: …………………………………………………    Υπογρ.:   ………………………………………………….  

                                             ΟΝΟΜΑ: ……………………………………………….      ΟΝΟΜΑ: …………………………………………………  

                                                                 Πρόεδρος                                         Γενικός Γραμματέας 

Ημερομηνία……………………………………..      

Βεβαιώνουμε τη γνησιότητα της υπογραφής του πιο πάνω ποδοσφαιριστή και την ακρίβεια της δήλωσης του, διαβιβάζουμε την αίτησή 

του με μία ευκρινή και πρόσφατη φωτογραφία του και παρακαλούμε όπως εγκρίνετε τη μεταγραφή του στο Σωματείο μας.  

                                                                                                                ΟΝΟΜΑ ΣΩΜΑΤΕΙΟΥ………………………………………………… 

(Σφραγίδα)                                           Υπογρ.: …………………………………………………    Υπογρ.:   ………………………………………………….  

                                             ΟΝΟΜΑ: ……………………………………………….      ΟΝΟΜΑ: …………………………………………………  

                                                                  Πρόεδρος                                         Γενικός Γραμματέας 

Ημερομηνία……………………………………..      

ΣΗΜ.: Αίτηση που δεν είναι κατάλληλα συμπληρωμένη, ή που δεν συνοδεύεται από τα αναφερόμενα σ΄ αυτή στοιχεία, ή που δεν υποβάλλεται στο σύστημα 

Comet θα θεωρείται ότι δεν ελήφθη από την ΚΟΠ και θα επιστρέφεται μέσω του Συστήματος. 

 Με την συμπλήρωση και κατάθεση του εν λόγω εγγράφου συγκατατίθεστε για την συλλογή και επεξεργασία των οποιονδήποτε προσωπικών δεδομένων τα οποία 

είναι απαραίτητα για σκοπούς έκδοσης δελτίου ταυτότητας ΚΟΠ και εγγραφή στο μητρώο ποδοσφαιριστών της ΚΟΠ. Η εν λόγω επεξεργασία βασίζεται στα έννομα 

συμφέροντα της ΚΟΠ ώστε να διασφαλίσει ότι κάθε συμμετέχοντας συμφωνεί με τους όρους και διατάξεις των Προκηρύξεων των Πρωταθλημάτων, σύμφωνα με 

τον Γενικό Κανονισμό Προστασίας Προσωπικών Δεδομένων 2016/679 («ΓΚΠΔ») και τον Κυπριακό Νόμο Προστασίας Προσωπικών Δεδομένων 125(Ι)2018. 

ΠΡΟΣ 

ΚΥΠΡΙΑΚΗ ΟΜΟΣΠΟΝΔΙΑ ΠΟΔΟΣΦΑΙΡΟΥ 
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