P Ř I H L Á Š K A	 Č L E N A 	S P O L K U
do Spolek rodičů a přátel Mateřské školy, Brno, Chodská 15, z.s.

Stvrzuji svým podpisem, že jsem se seznámil/a se Stanovami Spolku a budu
se jimi řídit.

Jméno a příjmení:

Datum narození:

Adresa bydliště:

Telefon:

E-mail:

Jméno dítěte v MŠ:


V souladu s právními předpisy na ochranu osobních údajů člen Spolek rodičů a přátel Mateřské školy, Brno, Chodská 15, z.s. poskytuje souhlas s použitím osobních údajů obsažených v přihlášce orgánům spolku pro účely interního zpracování v rozsahu nezbytně nutném a uchování v databázi po dobu nezbytně dlouhou, tj. maximálně 5 let po zániku členství ve spolku. 


Datum: 


Podpis:

