
                                                            DEKLARACJA Nr/……… 
Pieczęć Klubu  

 

Nazwisko i imię …………………………………………. 

 

Adres……………………………………………………… 

 

Nr . tel ………………………. 

 

Nr . PESEL ………………………. 

 

Proszę o przyjęcie mnie w poczet członków (kandydatów) Klubu Abstynenta BLOK 

Dąbrowa Górnicza jako: 
 

* Kandydata na członka  
 

* Kandydata na sympatyka  
 

Oświadczam że znany mi jest Statut i Regulamin Klubu. Jednocześnie zobowiązuję się 

do przestrzegania ich treści a w szczególności do: utrzymania abstynencji od alkoholu, 

środków działających odurzająco i zmieniających samopoczucie , propagowania idei 

trzeźwości , czynnego uczestnictwa w działalności klubowej , szacunku i zrozumienia 

wobec pozostałych klubowiczów , oraz regularnego płacenia składek członkowskich. 

 

Oświadczam że utrzymuję abstynencję od:……………………………………. 

 
……………………….                                                 ……………………….. 
       miejscowość i data                                                                            podpis 

 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w deklaracji zgodnie z : (Ustawą z dnia 29-08-1997 

roku o Ochronie Danych Osobowych Dz. Ust. Nr 133 poz. 883.) 

 

 

                                                                          ……………………………. 

                                                                                       Podpis 
 

 

Decyzją Zarządu Klubu z dnia ……………… postanawia się przyjąć w/w w poczet  

 

członków klubu jako ……………………. 
  
……………………….                                                 ……………………….. 
       miejscowość i data                                                                            podpis 

 

Decyzją Zarządu Klubu z dnia ……………… postanawia się w/w skreślić z listy 

członków klubu z powodu :……………………………………………………. 
 

…………………………………………………………………………………... 
  
 

……………………….                                                 ……………………….. 
       miejscowość i data                                                                            podpis 
 

* właściwe podkreślić  

w przypadku członka należy wypełnić datę rozpoczęcia abstynencji 


