Klub Rekl"eacji 9 Ry§ » Tel.: /+48 22/ 648-41-60

(16.00-20.00)
02-776 Warszawa, ul. Dereniowa 2/19 Webside:  www.judo-rys.pl
E-mail: judo@judo-rys.pl

DANE OSOBOWE DZIECKA

Nazwisko

Imie

Data i miejsce urodzenia

Pesel

Adres (kod, miasto, ulica)

Tel kontaktowy

Tel kontaktowy 2

e-mail

Numer szkoty

Klasa

ZGODA RODZICOW

Jako prawny opiekun wyrazam zgode, aby moje dziecko, ktérego dane podatem/am powyzej
uczeszczato na ogélnorozwojowe zajecia sportowo-rekreacyjne prowadzone przez Klub Rekreacji
"Rys".

Jednoczesnie oswiadczam, ze nie sg mi znane zadne przeciwwskazania zdrowotne do udziatu
mojego dziecka w takich zajeciach.

Zobowigzuje sie do uiszczania opfaty za zajecia do dnia 10-go kazdego miesigca zgodnie

z regulaminem optat.

Przyjmuje do wiadomos$ci, ze KR ,Ry$” nie zapewnia dodatkowego ubezpieczenia NNW.
Niniejszym oswiadczam, ze wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych na potrzeby
Klubu Rekreaciji ,Rys$” i Uczniowskiego Klubu Judo ,Ry$” zgodnie z ustawg z dnia 29.08.1997 r.
o ochronie danych osobowych Dz.U.nr 133, poz. 883 oraz wyrazam zgode na wykorzystywanie
zdjec i wizerunku mojego dziecka na potrzeby reklamowe klubu.

Data i podpis rodzica/opiekuna
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