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REZYGNACJA Z CZŁONKOSTWA 

W MIĘDZYSZKOLNYM KLUBIE SPORTOWYM

KORONA WILANÓW

PROSZĘ WYPEŁNIĆ DRUKOWANYMI LITERAMI 
	Ja niżej podpisany deklaruje wolę rezygnacji z członkostwa mojego / mojego dziecka* 
w Międzyszkolnym Klubie Sportowym KORONA WILANÓW  
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	Adres zamieszkania 
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	Jednocześnie proszę o wykreślenie z listy Członków Międzyszkolnego Klubu Sportowego 

KORONA WILANÓW.



	Oświadczam iż wszystkie składki oraz sprzęt sportowy wobec MKS KORONA WILANÓW 

zostały uregulowane i oddane
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*  Niepotrzebne skreślić






Podpis rodzica opiekuna prawnego
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