
Česká obec sokolská 
PŘIHLÁŠKA PRO MLÁDEŽ do 18 ti  let  

do Tělocvičné jednoty Sokol Lišov 
 
Příjmení, jméno: ………………………………………….………………..………….…….. 
 
Datum narození: ……………………………….. Rodné číslo: ………………….. 
 
Adresa bydliště: ………………………………………………….…………….….……….... 
             
Telefon: ………………………………………….. e-mail: ………………….….….…......… 
 
Přihlašuji se do oddílu: Oddíl pobytu v přírodě Hadimršky / Šipky 
 
Výše členských příspěvků je stanovena pro školní rok 2023/2024 na 1000 Kč. 
Prosíme o odevzdání vyplněné přihlášky společně s platbou nejpozději do 3. 11. 2023!! 
 

SOUHLAS RODIČŮ 
 

Zavazuji se, že můj syn (dcera) bude řádně plnit povinnosti člena Tělocvičné jednoty Sokol, 
dodržovat Stanovy ČOS a absolvuje případné pravidelné zdravotní prohlídky umožňující vykonávat 
sportovní činnost. 
Souhlasím, aby můj syn – má dcera cvičil/a, sportoval/a v Tělocvičné jednotě Sokol. 
Beru na vědomí, že rodiče mají přístup do cvičebních hodin jen na první hodinu svého dítěte a pak 
jen dle pokynů cvičitelů (trenérů) nebo na případné veřejné hodiny cvičení (netýká se oddílu R+D). 
 
Souhlas  se zpracováním osobních údajů 

V souladu s Nařízením Evropského parlamentu a Rady EU 2016 o ochraně fyzických osob 
v souvislosti se zpracováním osobních údajů a volném pohybu těchto údajů. 
Souhlasím, aby na základě čl.6 odst.1, písm. a) Nařízení zpracoval výše zmíněný oddíl fotografie 
mého dítěte za účelem prezentace na informačních materiálech TJ Sokol – vývěska, ve výroční zprávě 
a na FB stránkách oddílů Hadimršky a Šipky. 
Dále souhlasím, aby Správce zpracoval jméno a příjmení, datum narození, rodné číslo, adresu pobytu 
za účelem vedení evidence členské základy a s tím souvisejícími činnostmi – např. žádosti o dotace. 
Souhlasím, aby Správce předal Osobní údaje těmto Zpracovatelům  - příslušnému Sportovnímu svazu, 
příslušné sokolské župě a Ústředí České obce sokolské.  
Jsem srozuměn se svým právem - mít přístup ke svým Osobním údajům čl.15, požadovat jejich opravu  
čl.16, na omezení zpracování os.údajů v případech stanovených v čl. 20, odvolat tento souhlas č.l.7 
odst. 3 Nař. 
 
Kontakt na rodiče (tel., e-mail): ………………………..……………………………………. 
 
 
Datum: ……………………  Podpis rodiče(ů): …………………………………….... 
 
 
Vyplňuje jednota: 
 
Číslo členského průkazu: …………….. 


