CESKA ASOCIACE ERGOTERAPEUTU

Albertov 2049/7, 128 00 Praha 2

www.ergoterapie.cz

Cislo uctu: 103428915/ 0300

IC: 62348451

ZAVAZNA PRIHLASKA

do Ceské asociace ergoterapeutti

O nova registrace
O zména registrace
O obnovena registrace

*PRIJMENI: |*RODNE P.:
*JMENO: | TITUL:
*Datum narozeni:
*Kontaktni | *Ulice:
ADRESA:
*Mésto: \ “PSC:
Telefon/Fax::
*e-mail:
PRACOVISTE: | Nizev:
(studujete-li, uved’te $kolu) | Ulice:
Mésto: \PS(VI:
Telefon, Fax:
e-mail:
*KVALIFIKACE: |[Nazev:
Mésto: *Rok ukonceni:
KURZY:
JAZYK AKTIVNE:
JAZYK PASIVNE:
ODBORNY ZAJEM:
*TYP CLENSTVI: Plné Studentské/zlevnéné (napi. MD, SD) Pridruzené

(zakrouzkujte Zadanou formu)

* povinné udaje.

Piihlasuji, Ze jsem si védom/a svych prav a povinnosti jako ¢lena CAE a souhlasim
s Etickym kodexem ergoterapeuta a Stanovami CAE.
Souhlasim se zpracovanim a pouzitim mych osobnich udajti pro Gcely vytvotfeni databdze ¢lent pro vnitini
potieby Ceské asociace ergoterapeutil. Soudasti piihlasky je podepsany Souhlas se zpracovanim osobnich
udaja a prava subjektu adaji. Jsem si védom/ a, ze pokud neuhradim ¢lenské ptispévky do 3 mésicti od
podani ptihlasky, bude tato ptihlaska skartovana.

Na prihlasky odpovidame e-mailem (sekretariat@ergoterapie.cz).

.....................

Prihlaska piijata:

docasny VS:




Souhlas se zpracovanim osobnich udaji a prava subjektu adaji

1. Timto udé&luji sviij souhlas spolku ,,Ceska asociace ergoterapeutil”, se sidlem Albertov 2049/7,
Praha 2, 128 00, IC: 62348451, zapsanému ve spolkovém rejstiiku vedeném u Méstského soudu v
Praze, oddil L, vlozka 6459 (dale jen ,,Spravce®), aby ve smyslu zdkona ¢.101/2000 Sb., o ochrané
osobnich udaju (dale jen ,,zdkon o ochrané osobnich tidaji‘) zpracovaval tyto osobni tidaje:

e jméno a pfijmeni, rodné pfijmeni, datum narozeni, e-mail, telefonni ¢islo, adresu trvalého pobytu
nebo kontaktniho bydlisté, vzdélani (tituly), typ Clenstvi, platby ¢lenskych piispévkl (od roku
2004), zaméstnani (organizaci), pfistupova hesla na nevefejné stranky CAE, a dalii informace,
napiiklad o obnoveni registrace ¢i vylouéeni z registru CAE.

2. Zpracovavana osobni data jsou pouZita pro vytvofeni databaze (registru) ¢lenti CAE. Registr

slouzi pro uéely CAE (zejména pro vytvéfeni statistik a zaznamenavani zmén ¢lenské zékladny). Vase

udaje budou Spravcem zpracovavany po dobu 5 let po ukoné€eni ¢lenstvi.

3. S vyse uvedenym zpracovanim udé€lujete sviij vyslovny souhlas. Souhlas Ize vzit kdykoliv zpét, a
to naptiklad zaslanim emailu nebo dopisu na kontaktni udaje spolecnosti - sekretariat@ergoterapie.cz
4. Zpracovani osobnich udajli je provadéno Spravcem, ale osobni udaje (jméno a pfijment,

zameéstnavatel) vSak pro Spravce mohou zpracovavat i tito zpracovatelé:

a. Poskytovatel softwaru Pohoda, spole¢nost STORMWARE (ekonomicky, G¢etni program)

b. Ptipadné dalsi poskytovatelé zpracovatelskych softward, sluzeb a aplikaci, které vSak v soucasné

dobé spolecnost nevyuziva.

5. Beru na védomi, Ze podle zdkona o ochrané¢ osobnich udajii mam pravo:

- vzit souhlas kdykoliv zpét, coz automaticky znamenda ukondeni &lenstvi v CAE na vlastni Zadost (osobni
data budou pfesunuta do oddélené¢ho archivu pro ucely statistiky a jako informace o jiz prob&éhlém
Clenstvi v prubéchu let) a po uplynuti lhiity 5 let zlikvidovana

- pozadovat po spravci informaci, jaké osobni udaje zpracovavame,

- pozadovat po spravci vysvétleni ohledné zpracovani osobnich udajd,

- vyzéadat si u spravce aktualizace nebo opravy v osobnich tdajich,

- pozadovat po spravci vymaz téchto osobnich udaju,

- v piipad€ pochybnosti o dodrzovani povinnosti souvisejicich se zpracovanim osobnich udajii obratit se
na spravce nebo na zastupce kontrolnich organu CAE (revizni komise), ktera mize kontaktovat Ufad
pro ochranu osobnich udaji.

J4, nize podepsany

JMENO @ PIIJIMEN: ...t ettt et e

23T L] < U
Kontaktni udaje (e-mail, telefon): ... .. ..o

souhlasim s uchovanim mych osobnich tdajii pro u¢ely CAE, které budou evidovany v nevefejné
databazi ¢lenti CAE (v elektronické podob¢).

Podpis
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