AKADEMIA PILKARSKA BIOCANTO ®

FORMULARZ ZGtOSZENIOWY

cztonka LKS Unia Kosztowy

DANE OSOBOWE DZIECKA

Imie i nazwisko

Data urodzenia

PESEL
Adres Miasto: ulica:
DANE RODZICOW / OPIEKUNOW
Imie i nazwisko matka / opiekun | ojciec / opiekun Il
Rodzica / Opiekuna
Kontakt Nr tel. Email: @

OSWIADCZENIE RODZICA / OPIEKUNA O STANIE ZDROWIA DZIECKA

Oswiadczam, ze dziecko przeszto stosowne badania lekarskie i nie ma przeciwwskazan do
uprawiania pitki nozne;j.

Data podpis Rodzica / Opiekuna

OSWIADCZENIE RODZICOW / OPIEKUNOW

Oswiadczam w imieniu wtasnym oraz zgtoszonej osoby, ze zapoznatem sie i akceptuje
postanowienia Regulaminu Akademii Pitkarskiej Biocanto dostepnym na uniakosztowy.pl.
Jednoczes$nie wyrazam zgode na uczestnictwo syna/cérki w zajeciach Akademii organizowanych
przez LKS Unie Kosztowy. Wyrazam zgode na gromadzenie moich danych osobowych w zakresie
niezbednym do prowadzenia Akademii.

Data podpis Rodzica / Opiekuna

Potwierdzam przyjecie,

podpis Koordynatora Akademii: .......cccceeeveevececinrennenen. data: cceveveee,




