
Kielecki Klub Karate Kyokushin -  Koronea
25-018 Kielce ul.Żytnia 1

00 0041 361-38-02 (12 –16 ) lub 608-199-119  

KONTO KLUBU

 Bank: PKO BP Oddział Kielce 
Nr. konta: 65 1020 2629 0000 9302 0009 1181 

KONTAKT

 www.karatekyokushin-koronea.pl 

biuro@karatekyokushin-koronea.pl 

KARTA UCZESTNIKA

KARTA UCZESTNIKA

ZALECENIA LEKARSKIE - OPCJONALNE 
(w tym ewentualne uwagi na temat dolegliwości alergicznych, uczuleń, specjalnej diety)

................................................................................................................................ 

Na turnus .......................................
 
1. PESEL .................................... Nazwisko i imię ............................................................................

2. Data i miejsce urodzenia .....................................................................................
 
3. Dokładny adres i telefon ......................................................................................
 
4. Miejsce pracy lub nauki ....................................................................................... 
5. Grupa (klub), do której uczęszcza na treningi ........................................................ 
6. Miejsce pracy (adres, telefon)
 
a) ojca ........................................................................................... 

b) matki ......................................................................................... 

7. Zgoda rodziców (dotyczy osób niepełnoletnich) 
Wyrażam zgodę na udział mojego syna / córki 

.......................................................................................................................................... 
nazwisko i imię 

w obozie karate ...................................................................................................... 
data, podpis

XLI LETNI OBÓZ KARATE KYOKUSHIN
KARTA KWALIFIKACYJNA

22.06-16.07.2024 Sanok 
Oświadczam, że zapoznałam/em się z RODO

Kielce, dnia ............................................... r. 

Podpis uczestnika obozu / opiekunów prawnych uczestnika 
obozu
....................................................................................


	1: Karta kwalifikacyjna informacja
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	3: RODO

