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…..................................       
           Pieczątka klubu  

 

DEKLARACJA  CZŁONKOWSKA 

Proszę o przyjęcie mnie w poczet członków 

AKADEMII PIŁKARSKIEJ MKS NYSA KŁODZKO 
 
 

Imię i nazwisko …................................................................................. 

Adres zamieszkania…………………………………………………... 

telefon ………….…………………...……………………………..…. 

Data i miejsce urodzenia …................................................................... 

 
Stwierdzam iż znany mi jest regulamin Akademii Piłkarskiej MKS Nysa Kłodzko i zobowiązuję się sumiennie wypełniać 

obowiązki wynikające z regulaminu. Deklaruję opłacać regularnie składkę członkowską miesięcznie lub kwartalnie w 

wysokości 60 złotych. 

 

 
Kłodzko, dn…...........…......r             czytelny podpis /rodzica /opiekuna 

   

 
 

 

        
Przyjęto w poczet członków dnia ………………………………………….. 

 

Wypisano z członkostwa dnia......................................................................... 

 

 

 

 

 


