Souhlas se zpracovanim osobnich Gdajé - zletily zak

Jméno a piijmeni: Datum narozeni:

Svym podpisem ud&lujete Souhlas se zpracovanim niZe vymezenych osobnich udajé skole Gymnazium, SOS,
ZS a MS pro sluchové postizené, Je¢na 27, Praha 2

Souhlas poskytujete dobrovolng, z jeho udéleni neplynou z 7adné pravni povinnosti.

Souhlas udélujete:

a) S pofizovanim a se zvefejtiovanim fotografii, filmovych zdznamd a zvukovych nahréavek, které Vas zachycuiji
pii Cinnostech zajidtovanych $kolou, za uelem propagace Skoly a zdokumentovéani $kolni a mimogkolnf
¢innosti. Souhlas udélujete na celou dobu své dochazky do $koly a dobu 5 let po ukonéeni studia ve $kole.

1 ano
O ne

Datum: Podpis zaka:

b) S prezentaci svych $kolnich praci v prostorach 3koly, na soutdzich, vystavach & prehlidkach. Souhlas
udélujete na celou dobu své dochazky do skoly.

¢) Oano
[l ne

Datum: Podpis zaka:

d) Se zvefejnénim svych osobnich daji (jméno, pfijmeni, fotografie) pfi zpracovani $kolni rodenky/almanachu
v jeji dokumentaéni podobé. Souhlas udélujete na celou dobu své dochazky do ¥koly a na dobu 30 let po
ukonceni studia ve §kole.

[ ano
O ne

Datum: Podpis Zéka:

e) Se zvefejilovanim svych vysledkd (asp&chd) v riiznych soutéZich, olympiadach, SOC, projektech apod.
potadanych $kolou, dalS§imi Skolami, $kolskym zafizenim ¢&i jinymi subjekty. Vysledky mohou byt
zvetejnény na webu Skoly, v tisku, na ndsténkach umisténych v budové $koly. Souhlas ud&lujete na celou
dobu své dochazky do skoly.

O ano
O ne

Datum: Podpis Zaka:



f) Se zpracovanim osobniho udaje &islo b&Zného 0ctu Z&ka/zdkonného zastupce za ugelem zpracovani
bezhotovostnich plateb (thrady Skolnich akci, napf. adaptaéni kurz, vylety, LVVZ apod.). Souhlas ud&lujete
na celou dobu své dochazky do $koly.

J ano
O ne

Datum: Podpis zakonného zastupce:

Uvedené osobni udaje budou zpracovavany v listinné i v elektronické podobé. Na zakladg t&chto udajt nebudou
¢inéna Zadna rozhodnut{ vyluéné automatizovanymi prosttedky. Sviij souhlas miiZete kdykoliv odvolat bez
jakychkoliv sankci. Pokud souhlas odvoldte, nenf tim dotéena zékonnost zpracovani osobnich udajt pred timto
odvolanim. Pokud budete mit vyhrady ke zpracovéani osobnich tidajii, miZete podat stiznost u Utadu pro ochranu
osobnich daj. Sidlo: Pplk. Sochora 27, 170 00 Praha 7.

Prohlauji, Ze jsem plné& porozumél (a) vy3e uvedenym informacim.

Podpis zaka



