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Stredisko volného ¢asu Znojmo, prispévkova organizace
£ Sokolska 1277/8, 66902 Znojmo
b IC: 70285314 Telefon: 515 224 353
info@svcznojmo.cz www.svcznojmo.cz

REGISTRACNI PRIHLASKA NAAKCI €. ..cevvvrennenncnnes

Filmova noc: Patek JrFinc’:c’ryho

Misto kondani: sokolovna Dobsice Termin: 13. - 14. 10. 2023

Hlavni vedouci: Marek Sabatka, kontakt - tel. : 606 916 518, e-mail: sabatka.m@svcznojmo.cz

Jméno a pfijmeni ditéte: Rod. ¢.:
Bydlisté: PsC:
Skola: Zdravotni poj.:

Jména zakonnych zastupcu

Kontakt - tel. :

e-mail:

Cena akce: 200 K¢

(¢astka pokryva naklady na pojisténi, materialné technické zabezpeceni, mzdy pracovnik( tabora). Prihlasku odevzdejte
na Obecnim (fadé v Dobsicich. Platba pouze v hotovosti (s podanim pFihlasky). Termin podani prihlasky a uhrazeni

“e  we

platby: 11. 10. 2023. Po tomto terminu nebudou dalsi pfihlasky akceptovany.

U svého ditéte upozoriiujinaalergie: ..................c.coeieeiiieeiinnnnennnn. LUZIVANTLEKG: ...

Jina upozornéni, pfani

Prohlaseni zakonného zastupce ditéte

Prohlasuji, Ze mé vySe jmenované dité nejevi znamky akutniho onemocnéni (prijem, teplota apod.) Dale prohlasuji, Ze krajsky hygienik ani
osetrujici lékaf mu nenafidili karanténni opatreni. Neni mi téZ znamo, Ze by v poslednich dvou tydnech pfislo dité do styku s osobami, které
onemocnély prenosnou nemoci. Dité nema vsi ani hnidy. Jsem si védom/a pravnich disledkd, které by pro mé vyplynuly, kdyby
z nepravdivych Gdaji v tomto prohlaseni vzniklo zdravotni ohroZeni taborového kolektivu.

V Dobsicich, dne 13. 10. 2023.

podpis zakonného zastupce ditéte

Pokud se ze zavaZnych diivodii (nemoc) Vase dité neziiCastni akce, okamzité tuto skuteénost nahlaste hlavnimu vedoucimu akce a
predloZte pisemné vyjadreni lékare. V pfipadé, Ze si zajistite ndhradnika, ktery provede tihradu akce, lze vratit celou ¢astku. Lze
uplatnit do dne nastupu na akci. Potvrzeni: potvrzuji spravnost vyse uvedenych tidaji. Pofizené fotografie a videonahravky z priib&hu
akce budou zvefejnény a pouZity pro propagaéni icely SVC Znojmo. Pfihlaska podléha pravidliim Pfihldgkového Fadu SVC Znojmo, ktery je
dostupny na sluzbé& Sokolska 8, J. Curie 4 a na webovych strdnkach SVC Znojmo www.svcznojmo.cz. Uvedeny Pfihlaskovy Fad jsem si
precetl(a) a souhlasim s jeho podminkami. Dité musi dodrZovat bezpeénostni Fad, se kterym bude na tivodu akce seznameno!
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podpis zakonného zastupce ditéte
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Stredisko volného ¢asu Znojmo, prispévkova organizace
Sokolska 1277/8, 66902 Znojmo

I€: 70285314 Telefon: 515 224 353

info@svcznojmo.cz www.svcznojmo.cz

Souhlas klienta se zpracovanim osobnich udaijt
Prihlaska ¢.
Udéluji organizaci Stfedisko volného ¢asu Znojmo, pfispévkova organizace IC: 70285314 se sidlem Sokolska 1277/8 66902
Znojmo (dale jen ,Spravce®) souhlas se zpracovanim osobnich Gidajd Ucastnika pro nize uvedené Gcely a v uvedeném
rozsahu:

Ucastnik
Jméno a adresa Datum
prijmeni narozeni

Propagacni aktivity

Ucel Verejna propagace ¢innosti Spravce v zajmovém vzdélavani (publikace na internetovych
zpracovani strankach a v tisténych materidlech) pfi organizaci zajmového vzdélavani.
Rozsah Fotografie, video nahravky
osobnich udaji
Doba 3 roky od data pfihlaseni do zajmového vzdélavani
zpracovani
Souhlasim se zpracovanim osobnich Gdajl za Gcelem ANO O NE O

Souhlas pro pfimy marketing

Ucel Kontaktovani a zasilani nabidek (pozvanky na akce poradané Spravcem, nabidky kurz(, akci,
zpracovani tabord apod. poradanych Spravcem) a to i na elektronické kontakty Klienta ze strany
Spravce.
Rozsah Telefon, mobilni telefon, emailovéa adresa
osobnich udaji
Doba 3 roky od data prihlaseni do zajmového vzdélavani.
zpracovani
Souhlasim se zpracovanim osobnich (idajii za Gcelem ANO O NE O

Souhlas s poskytnutim e-mailové adresy

Ucel Kontaktovani a pfedavani informaciv souvislosti s akci, krouzkem, taborem, na které je ¢len
zpracovani zajmového vzdélavani prihlasen.
Rozsah Emailova adresa
osobnich udaji
Doba 3 roky od data pfihlaseni do zajmového vzdélavani
zpracovani
Souhlasim se zpracovanim osobnich Gdajd za Gcelem ANO O NE O

Souhlas s poskytnutim nazvu zdravotni pojistovny ditéte

Ucel OSetfeni v pfipadé Grazu a nemoci pfi G&asti na aktivitdch pofadanych SVC Znojmo. Reeni
zpracovani pojistné udalosti.
Rozsah Cislo nebo nazev pojistovny
osobnich udajl
Doba 3 roky od data prihlaseni do zajmového vzdélavani
zpracovani
Souhlasim se zpracovanim osobnich (idajd za Gc¢elem ANO O NE O

Potvrzuji, Ze zvolenim ANO vySe vyjadfuji své svobodné, konkrétni a jednoznacné svoleni ke zpracovani
osobnich udaju ucastnika (u nezletilych jeho zakonného zastupce) a Ze jsem byl Spravcem fadné poucen o
viech okolnostech zpracovani osobnich udaji a témto okolnostem rozumim.
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