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\ POWIATOWA LIGA AMATOROW SIATKOWKI

ZGLOSZENIE SEZON 2019/2020
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Wyrazam zgode na przechowywanie i przetwarzanie moich danych osobowych przez Mtawskg Hale Sportowg w Mtawie
Zapoznatem(am) druzyne z regulaminem PLAS , akceptuje warunki w nim zawarte i zobowigzuje sie do ich przestrzegania.

(data, podpis zgtaszajacego)



