DEKLARACJA 

W imieniu …………………………………………………………………………………………….. prosimy o przyjęcie w poczet członków Mazowiecko-Warszawskiego Związku Piłki Siatkowej.
Oświadczamy, że znane są nam postanowienia statutu, cele i zadania Mazowiecko-Warszawskiego Związku Piłki Siatkowej. Jednocześnie zobowiązujemy się do ich przestrzegania, aktywnego uczestnictwa w działalności Związku, opłacania składek członkowskich i sumiennego wypełniania uchwał władz, a także strzeżenia godności członka Związku. 


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

	Miejscowość, data
	Czytelny podpis osób upoważnionych 
do reprezentowania organizacji



Poniżej przedstawiamy dane: 
1. Nazwa: ………………………………………………………………………………………………………………………
2. Adres (kod, miejscowość, ulica): ..……………………………………………………………………………..
3. Adres do korespondencji: ………………………………………………………………………………………….
4. Adres e-mail: …………………………………………………………………………………………………………….
5. Telefon kontaktowy: …………………………………………………………………………………………………
6. Osoba upoważniona do kontaktu ze Związkiem w imieniu klubu: ……………………………. …………………………………………………………………………………………………………………………………..
7. Dane do wystawienia faktury (dane płatnika, NIP………………………………………………………..
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