Prihlaska
Horolezecky oddil La-Sicak

Prijmeni, jJmeEno: ..... ..o i

Datum narozeni: .................. rodné Cislo: ...,
Adresa bydliSté: ..................... PSC: ................
Tel-domu: .................... y£:1 11| B mobil: ..........................

Jméno a prijmeni zakonného zastupce: ...,
Email zakonného zastupce: ................. i

Prohlasuji, Ze budu dodrzovat stanovy Oddilu, ctit dobré jméno Oddilu a platit ¢lenské
DpFispévky.

Prohlasuji, Ze miij zdravotni stav je zpusobily ke sportovnimu vycviku, vyuce a soutézim
Oddilu.

Zavazuji se po dobu clenstvi v Oddilu k pravidelnému rocnimu ovérent zdravotniho stavu na
viastni naklady.

SOUHLAS se zpracovanim a evidenci osobnich udaji podle zak. ¢. 110 /2019 Sb., o
ochrané

osobnich udaji, v platném znéni, a nafizenim (EU) 2016/679 o ochrané fyzickych osob
v souvislosti se zpracovianim osobnim udaji o volném pohybu téchto idaji (obecné
nafizeni

o ochrané osobnich udaji — déle jen ,,GDPR*) beru na védomi a souhlasim se
zpracovavanim shora uvedenych osobnich idaji. Souhlasim s vyuzZitim rodného ¢isla
podle

zakona ¢.133/2000Sb., v platném znéni:

Souhlasim s tim, aby spolek s nazvem HO La-Si¢ak zpracovaval a evidoval mé osobni
udaje poskytnuté mu v souvislosti s mym clenstvim a ¢innosti ve spolku. Tento souhlas se
vyslovné vztahuje i na moje rodné ¢islo.

¢.u.:1961394699/5500

...........................

podpis zakonného zastupce

HO La-Sicak z.s ICO: 19613946 Tel: 725 290 174 -1-




