KS „1” OŻARÓW MAZOWIECKI


�                 DEKLARACJA


                                       CZŁONKA KLUBU 


KS „1” OŻARÓW MAZOWIECKI





Imię i Nazwisko …………………………………………….………………………


Adres zamieszkania ………………………………………………………………


……………………………………………………………………………………………..


Data urodzenia …………………………………………………………………….


Tel. …………………………E-mail ……….…………………………………………





Data złożenia deklaracji ……………………………………………………….











Ja niżej podpisany zobowiązuję się godnie reprezentować Klub Sportowy „1” oraz przestrzegać Statutu Klubu i wszelkich zarządzeń Władz Klubu.





…………………………………………………..


                                                                                          Podpis członka Klubu/ Data








Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z Ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 roku o Ochronnie Danych Osobowych (Dz. Ust. nr 133, poz. 883).


