
Tenisová akademie Horní Počernice 
 

 

KARTA HRÁČE  

 přihláška do tenisové akademie  
 
 
Evidence člena – hráče/dítěte 
 
Příjmení……………………………….Jméno………………….Datum narození…………………… 
Adresa…………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Zákonný zástupce 
 
Příjmení………………….………………..….Jméno………………………………………………………… 
Mobilní tel.………………………………E-mail..……………………………………...…………………… 

Uvádějte prosím e-mail, který pravidelně používáte. Bude Vám na něj chodit vyúčtování, informace a změny. 
 
 
Jiná kontaktní osoba:…………….………………………………………………………………………….. 
 
 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
 

Prohlášení rodičů 
 o zdravotní způsobilosti dítěte, o souhlasu s podmínkami tenisové akademie 

a o souhlasu se zpracováním osobních údajů. 
 
 
  Prohlašuji, že můj syn/dcera nemá žádná zdravotní omezení a tím je zdravotně způsobilý/á 
aktivně sportovat. V případě jakékoliv zrněny zdravotního stavu mého dítěte budu před 
tréninkem informovat aktuálního trenéra. 
 
  Prohlašuji, že jsem četl podmínky a pravidla tenisové akademie a souhlasím s nimi. 
 
  Přečetl jsem si a souhlasím se zpracováním osobních údajů dle dokumentu Informace o 
zpracování osobních údajů a souhlas se zpracováním osobních údajů, který naleznete na 
našich webových stránkách v sekci O klubu > Ke stažení 
 
 
 
V Praze dne………………  Podpis rodiče/zákonného zástupce……………………………… 
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