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Osnovni podatki osebe, ki se vkljuéuje v Sportno atletsko drustvo Mavrica

Ime in priimek:

Datum rojstva:

Telefonska stevilka (starsa):

Naslov bivanja:

Elektronski naslov (&itljivo):

Drugi podatki osebe, ki se vkljuéuje v Sportno atletsko drustvo Mavrica

Posebnosti v zvezi z zdravijem
(alergije/bolezni/hibe):

Soglasje za druge aktivnost v drustvu (obkrozite):

Obveséanje - Ali vas lahko obves¢amo o aktivnosti drustva preko e-poste? DA | NE

Fotografiranje - Ali lahko uporabljamo fotografije ali videoposnetke vade¢ega za
namene marketinga in medijske prepoznavnosti drustva (v informacijskih sredstvih - DA | NE
racunalnik, televizija, éosopis)

S podpisom soglasam in dajem v privolitev, da v skladu z uredbo o varstvu podatkov - Uredba EU 2016/679 -GDPR in poslediéno tudi z novim Zakonom o
varstvu osebnih podatkov ZVOP-2, SAD Mavrica zbira, hrani in obdeluje osebne podatke skrbno in v skladu z dologili veljavnega Zakona. S podpisom
potrjujem, da sem seznanjen/a, da otrok v drustvu ni nezgodno zavarovan.

Podpis starsa oz. zakonitega zastopnika:

Datum izpolnitve pristopne izjave:

Program, s katerim se oseba vkljucuje v drustvo:

Clanska stevilka (doloéi drustvo):

Anketa: Kje ste izvedeli za nas (obkrozite)?  SPLET | DRUZBENA OMREZJA | OD USTDOUST | CASOPIS
RADIO | TV | PLAKAT | DRUGO:

Namenitev dela dohodnine drustvu (1%)

Drzava del dohodnine - 1% vsakega posameznika nameni drustvom. V primeru, da nikomur ne namenite 1% dohodnine, gre le-ta v drzavno
blagajno. Veseli bomo, ¢e vas dal dohodnine namenite nam. Hvala!
Nas cilj je, da s temi sredstvi zaposlimo osebo, ki bo skrbela za izobrazevanje kadra in programe socialno ogroZzenim ¢lanom drustva.

Ime in priimek:

Naslov bivanja:

Postna Stevilka in naslov poste:

Davéna Stevilka zaposlenega:

Pristojni daveni urad, izpostava:

Zahteva za namenitev dohodnine za donacije. | 48486108; 1%; Sportno atletsko drustvo Mavrica

Kraj, datum: Podpis:




