PRIHLASKA
DO PRVNi SOUKROME ZAKLADNi UMELECKE SKOLY s.r.o.,
Klavikova 9, 370 01 C. Budé&jovice, IC: 25162390
tel: 605 987 051, 775 700 034

Obor : HUDEBNI HIQUNT PFEAMBE & ...

Jméno a pfijmeni zaka/zakyné:

slo: Statni obcanstvi:

[}
¢
-

Datum narozeni: Rodn

Misto trvalého pobytu: Telefon:

le Zakem/zakyni — ttidy, Skoly (adresa):

Zakonny zastupce Zaka (jméno, adresa):

Telefon: E-mail:

Podpisem této prihlasky (dale "Prihlaska") se zavazuji hradit pfispévek na vyuku Zdka/Zdkyné, a to ve vysi stanovené
pro prislusné pololeti Skolniho roku. Prispévek na vyuku za prvni pololeti Skolniho roku je splatny p¥i zapisu do rozvrhu
hodin, nejdéle vSak do 15. 9. a na druhé pololeti do 20. ledna kalendafniho roku, ve kterém probiha vyuka. Pfi odhlaseni
74ka v pribéhu skolniho roku se prispévek nevraci, dle vyhlasky 71/2005 Sb. Zaka je moiné v pribéhu roku odhlasit
ze Skoly pisemné k 31. 1. a na konci Skolniho roku k 30. 6.

Organizace Skolniho roku — podzimni, vanocni, jarni a hlavni prazdniny je shodna se zakladnimi Skolami. Vzdélavani zaka
na zakladnich uméleckych 3kolach upravuje zdkon ¢. 561/2004 Sb., o pfedskolnim, zdkladnim, stfednim, vy$sim odborném
a jiném vzdélavani (8kolsky zakon), ve znéni pozdéjsich predpisti (dale jen "S$Z") a vyhlaska MSMT &. 71/2005 Sb., o zakladnim
uméleckém vzdélani, ve znéni pozdéjsich predpisl, a Skolni Fad, ktery je vyvéien na vefejné pfistupné nasténce v hlavni
budové $koly (Klavikova ul. ¢. 9, Ceské Budéjovice). Skolni Fad je souc¢asné k nahlédnuti v kancelafi $koly a na pobockach $koly
je k nahlédnuti u ucitele.

Podpisem této Prihlagky je spoleénosti Prvni soukroma ZUS s.r.o., IC: 251 62 390, se sidlem Klavikova 9, 370 01 Ceské
Budéjovice (dale jen "Prvni SZUS") udélen vyslovny souhlas ke zpracovani osobnich Gdaji v této PfihlaSce uvedenych
ve smyslu Nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2016/679 ze dne 27. dubna 2016 o ochrané fyzickych osob
v souvislosti se zpracovanim osobnich Udaji a o volném pohybu téchto Udaji a o zruSeni smérnice 95/46/ES. Tyto osobni
Udaje a dal$i Gdaje poskytnuté Prvni SZUS (zejména zdravotni stav, zdravotni postizeni & zdravotni nebo socidlni
znevyhodnéni vyée uvedeného 74ka/zakyné) budou ze strany Prvni SZUS pouzity v souladu s ustanovenim § 28 5Z k vedeni
matriky, k zajiténi specialniho pristupu k zakovi/zakyni a k daléim t&el@im stanovenych SZ. Beru na védomi, e tento souhlas
je mozné vzit kdykoliv zpét, vyZadat si pristup k témto osobnim Gdajim, poZadovat vymaz téchto osobnich Udajl, poZzadovat
informaci a vysvétleni o tom, jak a kym jsou tyto osobni Udaje zpracovdvany a nechat tyto osobni Udaje opravit
¢i aktualizovat. Prvni SZUS se zavazuje, 7e vy$e uvedené osobni Udaje nebude poskytovat tietim osobam, a to vyjma
poskytovani Udajl tietim osobam za Gcelem plnéni povinnosti Prvni SZUS a tfetich osob dle 5z, pfipadné jinych pravnich
predpist, ¢i zajisténi specidlniho pfistupu k Zakovi/Zakyni. Poskytnuté osobni Udaje budou zpracovany po nezbytné nutnou
dobu k vedeni takové evidence.

Podpisem této PFihlasky je dan vyslovny souhlas s pofizenim obrazovych a zvukovych zaznam( Zaka/Zakyné pro potieby
Prvni SZUS (zejména pro Gcely propagace a prezentace) a jejich dal$im rozgifovanim obvyklym zplisobem podle ustanoveni
§ 85 zakona ¢. 89/2012 Sb., ob&ansky zédkonik, ve znéni pozdéjsich predpisd.

Prvni soukromd ZUS s.r.o. se zavazuje, 7e vy$e uvedené Udaje budou pouZity pouze pro jeji vnitfni potieby a nebudou
poskytnuty tfetim osobam.

Podpis zakonného zastupce nezletilého zaka
nebo zletilého Zaka



