
Sportowa Szkoła Podstawowa nr 1 im. Polskich Olimpijczyków w Koszalinie

Deklaracja

Zobowiązuję się do wnoszenia comiesięcznych opłat na działalność sportową szkoły
zgodnie z ustaleniami Rady Rodziców przy Sportowej Szkole Podstawowej nr 1 im. Polskich
Olimpijczyków. Przyjmuję do wiadomości, że uczeń niekwalifikujący się do dalszego szkolenia
na  podstawie  opinii  trenera,  zaświadczenia  lekarza  specjalisty  w  dziedzinie  medycyny
sportowej  lub  innego  uprawnionego  lekarza,  zostanie  przeniesiony  od  nowego  roku
szkolnego lub nowego semestru do szkoły rejonowej.

 Zaległości  w  opłatach  na  Fundusz  Sportowy  i  RR  skutkują  brakiem  możliwości
uczestnictwa ucznia w zawodach sportowych.

.…………………………………………                                                                                          ………………………………………
       (data i podpis ojca)                                                                                                          (data i podpis matki)

Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka……………..………………………………………………………………
w  treningach,  zawodach  i  obozach  sportowych  organizowanych  przez  szkołę,  MKS  Znicz
Koszalin oraz Polski Związek Pływacki.

.…………………………………………                                                                                          ………………………………………
       (data i podpis ojca)                                                                                                          (data i podpis matki)

Wyrażam zgodę na przetwarzanie powyższych danych osobowych moich i mojego dziecka 
do  celów  związanych  z  realizacją  zadań  szkoły  zgodnie  z  Ustawą  o  ochronie  danych
osobowych (Dz.U. 1997r. ze zmianami).

.…………………………………………                                                                                          ………………………………………
       (data i podpis ojca)                                                                                                         (data i podpis matki)


