
 

 
Nordijsko športno društvo Medvode, Ostrovrharjeva ulica 4, 1215 Medvode, www.center-bonovec.si 
 
 

Pristopna izjava 

Podpisani želim pristopiti k članstvu Nordijskega športnega društva Medvode.

  

Ime in priimek:  

Naslov (ulica, pošta):  

E – naslov:  

Telefon – GSM:  

Datum in kraj rojstva:  

EMŠO:  

Naslov kamor želim dobivati 
pošto: 

 

Številka kartice zdravstvenega 
zavarovanja (9 mestna): 

 

Modra kartica (obkroži):                              DA                        NE 

 
Podatki bodo shranjeni v bazi podatkov kluba in ne bodo na vpogled tretji osebi. Podatke 

bomo uporabljali zgolj namensko (za status športnika, kategorizacijo, nakup opreme, 
ipd.)  

S podpisom potrjujem, da želim pristopiti k članstvu Nordijskega športnega društva 

Medvode in se zavezujem, da bom ravnal po pravilih in pravilnikih kluba, smučarske 

zveze, po temeljnem aktu društva ter upošteval pravilnik o registraciji tekmovalcev pri 

smučarski zvezi Slovenije.  
 

Podpis staršev oz. skrbnika za tekmovalce mlajše od 18. let: _______________ 

V_________________ dne______________  

 

Podpis: 

 


