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Prihlaska - na tkoleni rozhodéich /led — box/ licence III. t¥idy CSLH v lednim hokeji
Osobni udaje (zZadatel Citelné vyplni hdlkovym pismem)

Titul,jméno,pfijmeni

Adresa Rodné cislo
Ulice: Cislo: E-mail
PSC: Mésto: Mobilni telefon

Skoleni chci absolvovat v roce:

Zavazné se prihlasuji na Skoleni rozhodc¢ich Ill. tfidy. Potvrzuji, Ze uvedené Udaje jsou Uplné a
pravdivé. Souhlasim s pouzitim vyse uvedenych Gdajd pro evidenci v rémci CSLH. Zavazuji se zaplatit
poplatek za skoleni rozhodcich v poZzadovaném terminu (bude upresnéno v pozvance) a beru na
védomi, Ze zaplaceny poplatek v pfipadé mé neucasti propada pofadateli Skoleni. Zménu udajl
uvedenych v prihlasce nahlasim pisemné do 7 dnd krajskému pracovisti, pfip. komisi rozhodcich KvV
CSLH na adresu uvedenou v zahlavi této prihlasky.

datum vyplnéni podpis uchazece podpis zakonného zastupce
prihlasky (pouze u zadatel( mladsich 18 let)

SOUHLAS SE ZPRACOVANIM OSOBNICH UDAJU

v souladu s Nafizenim Evropského parlamentu a Rady (EU) 2016/679 ze dne 27. dubna 2016 O ochrané
fyzickych osob v souvislosti se zpracovdnim osobnich udaji a volném pohybu téchto udaji a o zruseni
smérnice 95/46/ES (ddle jen , Narizeni”)

Souhlasim, aby na zakladé ¢l. 6 odst. 1, pism. a) Nafizeni zpracoval CSLH moje
1 pfijmeni a jméno

adresu mista pobytu

rodné &islo

telefonni Cislo,

u b wWN

e-mail,

za Ucelem vedeni evidence trenérské zakladny a s tim souvisejicimi ¢innostmi. Prohlasuji, Ze jsem si
text tohoto souhlasu peclivé precéetl/precetla, obsahu rozumim a souhlasim s nim. To stvrzuji mym
vlastnoru¢nim podpisem.

\Y ‘ dne

vlastnoruéni podpis

Prihlaska se zasila na : ks-olomoucky@cslh.cz
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