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‘\m FORMULARZ REZYGNACJI

ZE SZKOLENIA GRUPOWEGO

Dane zglaszajgcego:

1. Imie rodzica/opiekuna:

2. Nazwisko rodzica/opiekuna:

3. Status . matka / ojciec / innyopiekun prawny
4. Adres:

5. Telefon kontaktowy:

6. Adrese-mail:

Dane ucznia:
1. Imie:

2. Nazwisko:

|. Oéwiadczam, ze dziatajac jako przedstawiciel ustawowy dziecka, rezygnuje z dalszego udziatu
dziecka w zajeciach sportowych organizowanych przez Szkote Tenisa A.M. Tenis z siedziba
w Warszawie.

II. Oswiadczam, ze
] Mam uregulowane wszelkie ptatnosci tytutem udziatu dziecka w zajeciach sportowych
organizowanych przez szkote tenisa A.M. Tenis z siedzibg w Warszawie.
1 Nie mam uregulowanych ptatnosci tytutem udziatu dziecka w zajeciach sportowych
organizowanych przez szkote tenisa A.M. Tenis z siedzibg w Warszawie w wysokosci
, ktore zobowiazuje sie uregulowac do dnia

(miejscowos¢, data) (podpis rodzica/opiekuna prawnego)

www.amtenis.pl Przez tenis do zdrowia
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