Zakladni umeélecka skola ZAKLADNI
Linecka 2, Kaplice SKOLA
ICO: 60084294 KAPLICE

PRIHLASKA

do kurzu
SBOROVE ZPIVANI
Pobotka (zaskrtnéte): Kaplice [ | Vy$siBrod [ |
Jméno a piijmeni ditéte:
Rodné Cislo: Misto narozeni:

Misto trvalého pobytu:

Zakladni / materska skola:

Zakonny zastupce ditéte (jméno, adresa trvalého pobytu, pokud je odlisnd):

Telefon: e-mail:

Co by mél(a) o Vasem ditéti vedouci kurzu védét (zdravotni €i jind omezeni vyZaduijici specialni pfistup):

Souhlasim v souladu s § 12 zak. ¢. 40/1964 Sh., obcanského zakoniku a zak. ¢. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich tdaju, s pofizovanim
a pouzitim pisemnosti osobni povahy, podobizen, obrazovych snimki a obrazovych a zvukovych zaznamu tykajicich se uvedeného zaka
nebo jeho projevl osobni povahy pro potreby ZUS, zejména pro propagaci a prezentaci Skoly. Tento souhlas poskytuji na dobu ¢asové
neomezenou.

Souhlasim v souladu se zakonem ¢. 101/2000 Sh. se zpracovanim citlivych ddaju tykajicich se zdravotniho stavu, zdravotniho postizeni
¢i zdravotniho nebo socialniho znevyhodnéni vyse uvedeného ditéte.

Pokud dité ukonéi dochazku v pribéhu kurzu, neni narok na vraceni kurzovného. Ve vyjimecnych pripadech o vraceni kurzovného rozhoduje
reditel Skoly.

Vzal(a) jsem na védomi, Ze zaplatim kurzovné ve vysi a v terminu, uréeném skolou.

Datum a podpis zakonného zastupce:




