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ČLENSKÁ PŘIHLÁŠKA – MLÁDEŽ
Žádost o přijetí nezletilého člena do sportovního klubu

1. ÚDAJE O NEZLETILÉM HRÁČI POVINNÉ ÚDAJE

JMÉNO A PŘÍJMENÍ HRÁČE * RODNÉ ČÍSLO *

ULICE A ČÍSLO POPISNÉ * MĚSTO / OBEC * PSČ *

OBČANSTVÍ * ZDRAVOTNÍ POJIŠŤOVNA (NÁZEV / KÓD) *

TELEFON NA HRÁČE (JE-LI) E-MAIL NA HRÁČE (JE-LI)

ZDRAVOTNÍ OMEZENÍ, ALERGIE, UŽÍVANÉ LÉKY *

2. ÚDAJE O ZÁKONNÝCH ZÁSTUPCÍCH RODIČE / ZÁSTUPCI

1. ZÁKONNÝ ZÁSTUPCE (MATKA / OTEC)

JMÉNO A PŘÍJMENÍ *

TELEFON *

E-MAIL *

2. ZÁKONNÝ ZÁSTUPCE (MATKA / OTEC)

JMÉNO A PŘÍJMENÍ

TELEFON

E-MAIL

Upozornění: Postačí vyplnit údaje pouze jednoho zákonného zástupce.

1. zákonný zástupce bude brán jako hlavní kontakt, na kterého budou vytvořeny přihlašovací údaje do aplikace KIS (Klubový informační systém),

pokud nejsou vytvořeny na e-mail hráče. Používání KIS je podmínkou pro evidenci hráče v klubu.

3. KDE JSTE SE O NAŠEM KLUBU DOZVĚDĚLI?

Webové stránky klubu Sociální sítě (FB, IG) Reklama v rádiu/TV

Náborová akce „Náměstí se hýbe“ Náborová akce v MŠ Náborová akce na ZŠ/SŠ

Dětský šišatý den Přes známé/doporučení Jiné:

4. SOUHLAS A STVRZENÍ PŘIHLÁŠKY

Svým podpisem stvrzuji, že jsem se seznámil(a) s fungováním klubu Rugby Clubu České Budějovice, z. s., jeho sportovním zaměřením a

členskými příspěvky, souhlasím s nimi a chci, aby mé dítě/svěřená osoba byla přijata jako nezletilý člen spolku a účastnila se tréninků a

turnajů/zápasů a jiné činnosti spolku.

V (místo) / Dne (datum) Podpis zákonného zástupce

OZNAČTE PROSÍM JEDNU ČI VÍCE MOŽNOSTÍ


