Centrum volného &asu pri ZS Petra Skrabika Dolny Kubin

PETR
TR
Pragyus

Okres: Dolny Kubin Kraj: Zilinsky

Ziadost’ o prijatie do CVC na SKolsky rokK ........ceeceveveneeee

Ziadam 0 prijatie SVOJHO QIEPATA ......ueeeeeeeceeereeressessessessessessessssssssssssessessessessessesssssssessssssessessases

(meno, priezvisko diet'ata)

Z8, ktora dieta navitevuje:
trieda:

trvaly pobyt:

rodné ¢islo:

na ¢innost CVC uvedenti vo Vyhlaske Ministerstva Skolstva SR ¢&. 306/2009 Z. z. o $kolskom
klube deti, Skolskom stredisku zdujmovej ¢innosti, centre vol'ného Casu, Skolskom hospodarstve
a stredisku odbornej praxe v zneni neskorSich predpisov § 6 ods. 2.

Zakonny zéastupca (matka):

meno, priezvisko: tel. ¢islo:

Zakonny zastupca (otec):

meno, priezvisko: tel. Cislo:

V zmysle zékona NR SR ¢. 18/2018 Z. z. o ochrane osobnych udajov suhlasim so spracovanim
poskytnutych osobnych tudajov pre potreby spracovania evidencie ¢lenov CVC v rozsahu

uvedenom v tladive ,,Ziadost’ o prijatie za ¢lena CVC.“

Vv dna

podpis zdkonného zastupcu (otec) podpis zdkonného zastupcu (matka)



