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/prosimy wypetni¢ drukowanymi literami/

Dane osobowe cztonka uczestnika RGA WARSZAWA (dziecka):

IMIE | NAZWISKO

ROK URODZENIA

PESEL

Adres zamieszkania

Nazwa i adres szkoty/przedszkola

Dane osobowe rodzica lub opiekuna prawnego:

Imieg i nazwisko : /
IMIE | NAZWISKO MATKI IMIE | NAZWISKO OIJCA
Tel. kontaktowy : /
TEL. MATKI TEL. OJCA
Adres mailowy : /
E-MAIL MATKI E-MAIL OJCA

Dziecko zostato wpisane do grupy:

Uczniowski Klub Sportowy RGA WARSZAWA
ul. Szadkowskiego 3, 01-493 Warszawa, tel. 793 081 623, uks@rgacademy.eu, www.rgacademy.eu



mailto:uks@rgacademy.eu
http://www.rgacademy.eu/

Deklaracja cztonka RGA WARSZAWA

Niniejszym oswiadczam, ze jestem rodzicem/opiekunem prawnym wyzej wymienionego Cztonka Uczestnika i
zobowigzuje sie do przestrzegania przeze mnie i przez Cztonka Uczestnika Statutu oraz wszystkich zasad i
regulamindw RGA WARSZAWA.

Zobowigzuje sie do terminowego optacania miesiecznych sktadek w wysokosci i terminach okreslonych przez Zarzad
RGA WARSZAWA. Brak optaty bedzie skutkowat brakiem mozliwosci uczestniczenia w zajeciach w kolejnym
miesigcu do czasu uregulowania zalegtosci.

Wyrazam zgode na przetwarzanie zawartych w niniejszej deklaracji danych osobowych dla potrzeb niezbednych do

realizacji procesu szkolenia sportowego /zgodnie z rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych

osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne
rozporzadzenie o ochronie danych)/.

Data i podpis: ..ccceeereemnnerreenneennees ) teeresesssssssssssssssssssssssssssesssessstesttttttttteresttssssssannnen
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