SVEUCILISNI PLIVACKI KLUB ZRINJSKI

UPISNI LIST

Ime i prezime djeteta

Datum i godina rodenja

JMBG djeteta

Ime roditelja

OTAC MAJKA

Kontakt mobiteli roditelja

E-mail roditelja:

Adresa stanovanja

X/
L X4

Ima brata/sestru u klubu

DA

NE

Ima zdravstvenih poteskoca

DA, navesti koje

NE

Prethodno pohadao/la obuku
neplivaca

NE DA

Datum upisa u Obuku neplivaca

Kako ste doznali za obuku neplivaca

Facebook, instagram, od poznanika, web stranica,

video zid, ostalo

Roditelji svojim potpisom daju jamstvo da se trazene informacije
iz upisnog lista kao i eventualno slikani i snimljeni materijali na
natjecanjima i drugim klupskim aktivnostima mogu koristiti
isklju€ivo za potrebe klupske evidencijske dokumentacije i u

svrhe promocije kluba SPK Zrinjski.

Potpis roditelja

L)

Popunjava roditelj prilikom upisa

Mostar,

Detaljne informacije moZete dobiti na mob. 063 520 252
Posaljite zahtjev za ¢lanstvom u facebook grupu "ponosni ¢lanovi spk zrinjski"
Web stranica: www.apkzrinjski.ba; mail: info@apkzrinjski.ba



http://www.apkzrinjski.ba/

