NOGOMETNI KLUB CERKNICA
Notranjska cesta 67, 1380 Cerknica

PRISTOPNA IZJAVA

Ime: Priimek:

Naslov:

Postna Stevilka: Kraj:

Datum rojstva: Kraj rojstva: Spol: M Z
GSM ¢lana:

Elektronski naslov:

S svojim delom v Nogometnem klubu Cerknica bi pripomogel kot (obkrozi):

a) Igralec (sodeloval v procesu vadbe in tekmovanj)
b) Podporni ¢lan

c) Funkcionar

d) Donator/sponzor

e) Drugo:

S podpisom izjavljam, da Zelim postati clan-ica Nogometnega kluba Cerknica in,
da sprejemam statut drustva ter sem se pripravljen-a ravnati po njem.

Drustvu dovoljujem zbiranje, obdelavo in uporabo mojih osebnih podatkov za potrebe delovanja
drustva, pri cemer je dolzno ravnati v skladu z dolocili Zakona o varstvu osebnih podatkov (ZVOP-1).

Dovoljujem tudi javno objavljanje slikovnega, video in zvotnega materiala, ki prikazuje dejavnost
drustva in vsebuje moje posnetke.

Datum : Podpis:

(podpis €lana starejSega od 7 let)



NOGOMETNI KLUB CERKNICA
Notranjska cesta 67, 1380 Cerknica

PISNO SOGLASJE ZAKONITEGA ZASTOPNIKA

(za v€lanitev otroka starega od 5 do 18 let)

Soglasam, da se moj otrok , V€lani v Nogometni klub Cerknica.
(ime in priimek otroka)

Ime in priimek zakonitega zastopnika:

GSM: elek.naslov:

Nogometnemu klubu Cerknica DOVOLJUJEM — NE DOVOLJUJEM (ustrezno obkroziti), da
s kombiniranim vozilom ali avtobusom opravlja prevoz mojega otroka na dejavnosti
nogometnega kluba (treningi, tekme, ipd.) ter SOGLASAM - NE SOGLASAM, da prevoze
mojega otroka na dejavnosti kluba opravlja poklicni prevoznik, kdo drug od starSev oziroma
¢lanov kluba.

Datum: Podpis:




