Zakladni $kola, Most, Zderika Stépanka 2912, pfispévkova organizace

ZADOST O PRUETI DITETE DO SKOLNi DRUZINY

pro Skolni rok

Zadam o zafazeni ditéte do $kolni druziny

Jméno a pfijmeni ditéte:

Datum narozeni: Ttida:

Adresa trvalého bydlisté:

Dorucovaci adresa (pokud se lisi od trvalého bydlisté):

Jméno a pfijmeni zakonnych zastupcu:

Otec: Telefon:

Matka: Telefon:

Prohlasuji, Zze jedndm se souhlasem druhého zakonného zastupce.

Udéluji souhlas se zpracovanim osobnich udaji udéleny ve smyslu Nafizeni (EU) €. 2016/679 (GDPR) a zakona
€. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich udaji a o zméné nékterych zakond, ve znéni pozdéjsich predpisi pro

potfebu zarazeni ditéte do sSkolni druziny.

Prohlasuji, Ze souhlasim s tim, Ze osobni idaje mé dcery/syna a mé osobni Gdaje, které jsem poskytl/a v Zadosti
o zarazeni do $kolni druZiny, mohou byt Zakladni $kolou, Most, Zderika Stépanka 2912, piispévkova organizace
zpracovavany a uchovavany v rozsahu potfebném pro uvedeny Gcel. Svym podpisem potvrzuji, Ze jsem byl/a

informovan ve smyslu § 11 zdkona.

Vv dne

Podpis zakonnych zastupcu:




