Staszow, dnia .......coovvviiiiiiiii,

Stowarzyszenie aktywnosci fizycznej Endorfina
ul. Ogledowska 17a
28-200 Staszéow

Deklaracja czionkowska

Ja, nizej podpiSany(@) ..eoveeeriiiiiiiiiiiii e prosze 0 przyjecie mnie na
Czlonka Zwyczajnego Posredniego Stowarzyszenia aktywnosci fizycznej Endorfina w Staszowie do
sekcji Jujutsu.

Os$wiadczam iz znane mi sa postanowienia regulamindéw Stowarzyszenia i zobowigzuje sie do
przestrzegania uchwat i postanowien wiadz Stowarzyszenia.

Dane osobowe (czytelnie, drukowanymi literami):

i 0 MAZWISKO o e,
Data i MIeJSCE UTOAZENIA. ... . e eueien ittt ettt ettt et ettt et et e et et e e e et e et eaenees
Miejsce ZamieSZKaNIa  ........o.eiuiiiiitit i e
N1 telefonu (OPCJONAINIE). . ... .iit it et
E-mail (0pqjonalnie) ... e

Oswiadczenie opiekuna prawnego

Os$wiadczam, Ze znam i akceptuje postanowienia regulaminéw Stowarzyszenia. Zgadzam sie na
uczestnictwo mojego podopiecznego jako czlonka Stowarzyszenia w zajeciach sportowych sekcji
Jujutsu na zasadach okreslonych przez wiadze tegoz Stowarzyszenia.

Jednoczesnie oswiadczam, Ze nie ma przeciwwskazan lekarskich do uprawiania deklarowanej
dyscypliny sportu przez moje dziecko.

Wyrazam zgode na przetwarzanie wszystkich zawartych danych osobowych dla potrzeb niezbednych
do funkcjonowania przez wymienione Stowarzyszenie w rozumieniu ustawy z dn. 29 sierpnia 1997
roku o ochronie danych osobowych; Dz.U. z 1997r. nr 133, poz. 883.

Imie i nazwisko opiekuna prawnego ......... ...

Nr telefonu (opcjonalnie e-mail) ......... ...

podpis opiekuna prawnego

Administratorem danych osobowych podanych w niniejszej deklaracji jest Stowarzyszenie aktywnosci fizycznej Endorfina
zwane dalej Stowarzyszeniem z siedzibq: ul. Ogledowska 17a, 28-200 Staszéw. Zebrane dane bedq przetwarzane zgodnie
z ustawq z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych (tj. Dz. U. z 2014 poz. 1182) w celach statutowej
dziatalnosci Stowarzyszenia, w celach archiwalnych, a takze dla potrzeb informowania o dziatalnosci Stowarzyszenia.
Podanie danych jest dobrowolne. Kazda osoba ma prawo dostepu do tresci swoich danych oraz prawo do ich poprawiania.



Drugostronnie wypelnia Przedstawiciel reprezentujacy Stowarzyszenie.

Ja, nizej podpisany .........coeiiiiiiiiiiiiii e , jako Przedstawiciel reprezentujacy
Stowarzyszenie aktywnosci fizycznej Endorfina potwierdzam, iz wyZzej wymieniony cztonek zostat:

* zarejestrowany do StOwarzyszenia dii@ ............o.ccveereeneiniiintiiti e

podpis Przedstawiciela reprezentujacego

* wyrejestrowany ze Stowarzyszenia dnia .............ceooeuereireiiiiirtin e

podpis Przedstawiciela reprezentujacego



