
CVSE ÚSZÓSZAKOSZTÁLY 
 
 

 

JELENTKEZÉSI LAP 

ÚSZÓSZAKOSZTÁLY ELŐKÉSZÍTŐ csoportba 
Kérjük a jelentkezési lapot olvashatóan, nyomtatott betűkkel szíveskedjen kitölteni!  

Név: 
 

Születési idő:                                        év                                  hónap                     nap  

TAJ szám: 
 

Szülő, Gondviselő 
neve: 

 

Lakcím: 
 

Telefonszám: 
 

E-mail cím: 
(Kérem olvasható legyen!) 

                               @ 

Allergia, érzékenység, egyéb 
betegség, amiről tudnunk kell: 

 
 
 

Egyéb közlendő a gyermekkel 
kapcsolatban: 

 

A jelentkezési lap leadását követően a jelentkezővel telefonon/e-mailen vesszük fel a kapcsolatot. 

Hozzájárulok a jelentkezési lapon szereplő adatoknak - gyermekem – úszótanfolyamon való részvétele céljából történő 

kezeléséhez.  

Hozzájárulok ahhoz, hogy kapcsolattartás céljából a CVSE Úszószakosztálya az általam megadott személyes adatokat 

kezelje. 

 

         ……………………………………………………………….. 
          szülő / gondviselő aláírása 
 

Szakosztályvezető: Tankó Dorina E-mail: ceglediuszas@gmail.com 30/756-18-05 


