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PŘIHLÁŠKA

Jméno dítěte:
Datum narození:
Důležité informace o zdravotním stavu dítěte  
(alergie, léky, speciální stravovací požadavky, specifické potřeby):
Vybraná skupina:
E-mailový a mobilní kontakt:
Datum a podpis zákonného zástupce:

Sken vyplněné přihlášky a kopii kartičky pojišťovny zašlete na e-mailovou adresu zikmundova@gask.cz. 
+ pojištění zodpovědnost za dítě

ZÁKONNÝ ZÁSTUPCE JE POVINEN OMLUVIT NEPŘÍTOMNOST DÍTĚTE  
NEJPOZDĚJI V DEN KONÁNÍ VÝTVARNÉ DÍLNY! Děkujeme za pochopení. 

Souhlas se zpracováním osobních údajů:

Já, níže podepsaná/ý .............................................., uděluji jako zákonný zástupce Galerii Středočeského kraje, p. o.,  

IČO: 000 69 922, se sídlem Kutná Hora, Barborská 51, PSČ 284 01 (dále jen „správce“), jako správci osobních údajů,  

souhlas se zpracováním osobních údajů mého syna/dcery ................................................., nar. ............................, a to v rozsahu  

jméno a příjmení, datum narození a fotografie (podobizny), pořízené správcem v průběhu akce NE/KROUŽEK, přičemž 

fotografie je správce oprávněn použít za účelem vlastní propagace na internetových stránkách www.gask.cz, na facebookových 

stránkách Lektorského centra GASK a GASK – Galerie Středočeského kraje, v propagačních materiálech GASK,  

Instagramu GASK a v rámci prezentací činnosti LC GASK na odborných konferencích. Tento souhlas uděluji na dobu 5 let. 

Souhlas je možné kdykoli odvolat prostým prohlášením vůči správci, doručeným poštou na adresu správce, e-mailem na 

adresu zikmundova@gask.cz nebo i telefonicky na čísle +420 725 073 390. Správce v okamžiku odvolání souhlasu přestane 

zpracovávat mé osobní údaje. S odvoláním souhlasu se zpracováním osobních údajů není spojen žádný negativní důsledek pro 

mou osobu. Svým podpisem zároveň vyjadřuji souhlas s Návštěvním řádem Galerie Středočeského kraje, p. o., v Kutné Hoře. 

V ............................ dne ............................

......................................................................
Podpis 

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

ODHLÁŠKA
ZÁKONNÝ ZÁSTUPCE JE POVINEN DÍTĚ PÍSEMNĚ ODHLÁSIT ALESPOŇ 14 DNÍ PŘED UKONČENÍM 

PRAVIDELNÝCH NÁVŠTĚV VÝTVARNÝCH DÍLEN. Tato informace je pro nás důležitá především v pololetí, abychom 

případné místo mohli nabídnout dalším zájemcům. Děkujeme Vám za pochopení. 

Jméno dítěte:
Datum poslední návštěvy: 

V ............................ dne ............................

......................................................................
Podpis

NE/KROUŽEK


