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DEKLARACJA PRZYSTĄPIENIA DO ABONAMENTU SPORTOWEGO  
##NAZWA ABONAMENTU DLA DZIECKA## (do ukończenia przez nie 17 roku życia). 
 

  DLA  
 

 

         Nazwa Jednostki Organizacyjnej np. zakładu pracy, stowarzyszenia lub związku zawodowego* 
 
 
Wnioskuję o przystąpienie do Abonamentu Sportowego dla Dziecka w dniu 

 
(dzisiejsza data)* 

            na warunkach określonych w Zasadach korzystania z abonamentu PZU Sport, z którego treścią zapoznałem/am się i regulamin ten akceptuję. 
 
Oświadczam, że jestem rodzicem (opiekunem prawnym) dziecka. 
 
 

Dane osobowe rodzica lub opiekuna prawnego 

  

Imię i nazwisko* 
           

, w przypadku cudzoziemca 
  -   -     

PESEL*                                                                                             Data urodzenia** 
 

  

Miejsce urodzenia** 

Dane osobowe i adresowe dziecka 

  

Imię i nazwisko* 
 
           

, w przypadku cudzoziemca 
  -   -     

PESEL*                                                                                             Data urodzenia** 
 

  

Miejsce urodzenia** 

 
  

Ulica, nr domu / nr lokalu** 
 

  
- 

   
 

 

Kod pocztowy**                     Miejscowość** 
           

☐ Dane do kontaktu takie same jak konta rodzica / opiekuna prawnego. *  
Dane do kontaktu 

   -    -    
 

 
Telefon*                                       
 

Adres e-mail* 

 

 
 

 
UWAGA: W ramach funkcjonalności aplikacji mobilnej możesz przekazać 
wygenerowany kod wejścia dla dziecka SMSem. 
 

*     Dane obowiązkowe 
**   W przypadku braku numeru PESEL 
***  Dane obowiązkowe jeśli dane nie są takie  
       same jak rodzica (opiekuna prawnego)                                                                                             

 

  
Data i czytelny podpis rodzica (opiekuna prawnego) dziecka*

 


