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STOWARZYSZENIE KULTURY FIZYCZNEJ 

KLUB SPORTOWY POZNAŃ 

Nad Bogdanką 6a/16        60-862 Poznao              tel.: 0 509 416 895 

 

 
 

STOWARZYSZENIE 

KULTURY FIZYCZNEJ 

KLUB SPORTOWY POZNAŃ 

Dane osoby przystępującej do Klubu: 

 

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

Data i miejsce urodzenia:   …………………………………………………………………. 

Imiona rodziców     …………………………………………………………………. 

Pesel:      …………………………………………………………………. 

Adres zamieszkania (ulica, miejscowośd, kod) ..……………………………………………….………………. 

Szkoła/Uczelnia:     …………………………………………………………………. 

Adres E-mail:     …………………………………………………………………. 

Telefon Kontaktowy opiekuna prawnego: …………………………………………………………………. 

Telefon kontaktowy zawodniczki:  …………………………………………………………………. 

Zobowiązanie: 

Przystępując do sekcji działającej w ramach SKF KS Poznao zobowiązuje się do przestrzegania regulaminu 

Stowarzyszenia oraz opłacania miesięcznej składki członkowskiej ustaloną przez Zarząd Klubu opisaną  

w regulaminie Klubu, płatna przelewem na konto, do momentu pisemnej rezygnacji lub zwolnienia z praw 

członka Stowarzyszenia. 

 

Data i czytalny podpis zawodnika* …………………………………………………………………….. 

Informacje wypełniane przez SKF KS Poznao 

Przyjęto do klubu:     Zwolniono z Klubu: 

Poznań, dn. …………………………………………………… Poznań, dn. …………………………………………….. 

 

Podpis Prezesa Klubu …………………………………………………………………….. 

__________________________________________________________________________________ 
* w przypadku, gdy zawodnik nie ma ukończonego osiemnastego roku życia konieczny jest podpis rodzica lub opiekuna 

prawnego zawodnika.   


