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TJ SOKOL REPORYJE - GYMSTAR

Jméno:

PFijmeni:

Rodné éislo:

Narodnost:

Kontaktni telefon:

Email:

Adresa:

Skola/$kolka:

Zdravotni pojistovna:

Sportovni aktivity:

PROHLASENI O ZDRAVOTNIi ZPUSOBILOSTI
Upozorniujeme na to, ze syn (dcera) ma tato zdravotni omezeni v¢. alergii:

SOUHLAS RODICU

Spravcem Vasich (Vaseho ditéte) osobnich udaji je Ceskéd obec sokolska a T. J. Sokol Reporyje, oddil GYMSTAR.

V souladu se zdkonem ¢. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich udaji, ve znéni pozdéjsich predpist a natizenim (EU) 2016/679 o
ochrang fyzickych osob v souvislosti se zpracovanim osobnich idajii a o volném pohybu téchto udaji (obecné nafizeni o ochrané
osobnich udaji — dale jen ,, GDPR®) beru na védomi a souhlasim se zpracovavanim shora uvedenych osobnich udajt.

Souhlasim s piipadnym fotografovanim mého ditéte na akcich, kterych se zicastiiuje T€locvicnd jednota Sokol - oddil Gymstar

a souhlasim s pfipadnym zvefejnénim takové fotografie pro ucely propagace a prezentace jeji Cinnosti. Davam souhlas podpisem
prihlasky s tim, aby pro potieby vedeni spolkové a oddilové evidence, pojisténi, vykaznictvi a k ziskavani dotaci, byla poskytnuta
osobni data mého ditéte v rozsahu jméno, pfijmeni, datum narozeni, rodné ¢islo a adresa bydliste.

V Praze dne Podpis rodicu



