Pfihlaska COS
do Télocviéné jednoty Sokol Ménin
dospély clen.

Titul, JMENOo, PFJMENI: ...

Datum narozeni: ..........cooeeiiiiiiiiiiiinn, Rodné cislo:

Adresa bydliste:

Telefon: .o E-mail:

Prihlasuji se do oddilu:

Zavazuji se fadné plnit povinnosti lena Télocviéné jednoty Sokol, dodrZzovat Stanovy COS
a absolvovat, jsou-li pozadovany, pravidelné zdravotni prohlidky umoznujici vykonavat
sportovni ¢innost.

Souhlasim s pfipadnym fotografovanim mé (své) osoby na akcich Télocviéné jednoty Sokol
jichZ se u€astnim a souhlasim se zvefejnénim takovychto fotografii za u¢elem propagace
a prezentace ¢innosti jednoty, nebo jejich jednotlivych oddilu.

Podpisem pfihlasky souhlasim s tim, aby pro potieby vedeni spolkové evidence, pojisténi
a vykaznictvi zvlasté k ziskavani dotaci, byla poskytnuta moje osobni data v rozsahu jméno,
pfijmeni, datum narozeni, rodné Cislo a adresa bydlisté, a to v souladu se zakonem

¢. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich udaju, ve znéni pozdéjSich predpisu.

Beru na védomi, Ze &lenstvi v COS je vzdy automaticky prolongovano na nasledujici
kalendarni rok. Dale beru na védomi, ze ukonceni Clenstvi je mozné pouze pisemné, a to
doru¢enim oznameni o ukonceni €lenstvi v COS vyboru Télocviéné jednoty Sokol Ménin.
Ukong€eni ¢lenstvi nema vliv na Uhradu ¢lenskych pfispévkl za dany kalendarni rok, ve
kterem doslo k ukonceni Clenstvi.
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