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Přihláška do Centrum bublinka - Otevřeno dětem o.s.
 

Titul


……………………………………………………………………

Jméno 


……………………………………………………………………

Příjmení 

……………………………………………………………………
Datum narození

………………………

Adresa 
Ulice


……………………………………………………………………

Město


……………………………………………………………………

PSČ


………………………

Kontakty

Telefonní číslo

………………………

Email


……………………………………………………………………

1. Dítě

Jméno                      ………………………………………………………………………
Příjmení                   ………………………………………………………………………
Datum narození       …………………………
2. Dítě

Jméno                      ………………………………………………………………………
Příjmení                   ………………………………………………………………………
Datum narození       …………………………
Souhlasím s uhrazením členského příspěvku 540,-Kč/ rok, 300,-Kč/půl roku a nejpozději do 14 dnů po rozhodnutí o přijetí do Centra bublinka - Otevřeno dětem o. s. platbu uhraďte na účet 261405495/0300, VS datum narození žadatele, anebo v hotovosti přímo v centru.
Podáním této přihlášky se žadatel stává členem Centrum bublinka - Otevřeno dětem o. s. se sídlem Revoluční 246, 471 27 Stráž pod Ralskem. Žadatel se seznámil se stanovami i platnými vnitřními dokumenty sdružení a souhlasí s nimi. 

Žadatel svým podpisem souhlasí se správou, zpracováním a uchováváním svých osobních údajů pro vnitřní potřeby občanského sdružení. Tyto činnosti budou prováděny v souladu s příslušnými právními předpisy, zejména se zákonem č. 101/2000 Sb. o ochraně osobních údajů, v platném znění. Tento souhlas je poskytnut na dobu, kdy žádá o přijetí do občanského sdružení a na dobu členství v občanském sdružení. Žadatel potvrzuje, že všechny údaje jsou pravdivé a přesné.

……………………………….





………………………
 Ve Stráži pod Ralskem dne






Podpis

Rozhodnutí Rady 

Dne ……………………

Za Občanské sdružení ………………..

