
Imię

Nazwisko

 

Data urodzenia

PESEL

Miejsce urodzenia

Telefon do rodzica

Adres zamieszkania -

e-mail

Data wstąpienia do szkółki - -

Podpis rodzica/opiekuna

Deklaracja przystąpienia do Szkółki Piłkarskiej "Lechista"                  

Ja niżej podpisany/a deklaruję chęć wstąpienia mojego syna/córki do Szkółki Piłkarskiej 

"Lechista" i deklaruję, że będę opłacać miesięczną składkę członkowską do 10 dnia danego 

miesiąca. Wyrażam również zgodę na przetwarzanie, podanych wyżej, danych osobowych 

przez "Lechista" Sp. z o.o., która jest organizatorem szkółki.                                                               

(zgodnie z ustawą o ochronie danych osobowych Dz.U. 1997 nr 133 poz. 883 z późniejszymi 

zmianami)


