PRIHLASKA DO TJ SOKOL SMIRICE z.s.

Prijmeni:

Jméno:

Rodné cislo:

Bydlisté:
Ulice / ¢.p.:

Obec: PSC

Okres:

Telefon:

Provozované sportovni odveétvi:

SOUHLAS se zpracovanim a evidenci osobnich dajd podle zakona ¢. 101/2000Sb.:

Souhlasim s tim, aby TJ Sokol Smifice, z. s. zpracovavala a evidovala mé osobni Udaje
poskytnuté ji v souvislosti s mym clenstvim a Cinnosti v TJ Sokol Smifice, z. s.

Dale souhlasim s tim, ze TJ Sokol SmiFice z. s. je opravnéna poskytovat uvedené osobni Udaje
do centralni evidence prislusného sportovniho svazu. Toto opravnéni vyplyva z technicko-organizacnich
diivodu (identifikace sportovce pri soutézich apod.)

Udaje je TJ Sokol SmiFice z. s. opravnéna zpracovavat a evidovat i po ukonéeni &lenstvi v TJ
Sokol Smifice z. s.

Dale souhlasim s tim, ze je TJ Sokol Smifice z. s. opravnéna zverejnovat fotodokumentaci
porizenou z ji poradanych akci, kterych se dana osoba zl(castni, na internetovych strankach TJ Sokol
Smirice z. s..

Prohlasuji, Ze jsem byl radné informovan/a o vSech skutecnostech dle ustanoveni §11 zak. C.
101/2000Sb.

Vv dne

Vlastnorucni podpis

(u osob mladsich 15ti let souhlas zakonnych zastupct)



