Prihlaska

PiihlaSuji se ke ¢lenstvi v Moravskoslezské poboéce Ceské botanické spoleénosti

* prosime, povinné vyplnit

Titul pfed jménem:

*Jméno a pfijmeni:

Titul za jménem:

Datum narozent:

*Bydlisté:

*QObec:

*PSC:

Mobil nebo pevna linka:

*E-mail:

Zameéstnavatel:

Adresa:

PSC:

Telefon do zaméstnani:

*Jsem Elen CBS (vypliite ANO/NE):

*Zameéreni:

*Souhlasim s uvedenim svého jména,
pfijmeni a obce v seznamu ¢lentu
Moravskoslezské pobocky CBS umisténém
na webovych strankdch Moravskoslezské
pobocky CBS (vypliite ANO/NE)

Podpisem/vypInénim této prihlasky souhlasim s tim, aby Moravskoslezskd pobotka CBS zpracovavala moje
osobni udaje uvedené v této piihlasce ve smyslu zakona ¢. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich udaji a o zméné
nékterych zakont, ve znéni pozd€jsich ptredpisti a uchovavala je ve své databazi ¢lenti a to pouze pro svoji
vnitini potifebu a Moravskoslezska pobotka CBS prohlaguje, Ze takto zpracovavané udaje nebudou dale
vV pfipadé mého vyse uvedeného souhlasu. Moravskoslezskd pobotka CBS je opravnéna moje osobni udaje
zpracovavat po celou dobu trvani mého ¢lenstvi. Beru na védomi, Ze zpracovani mych osobnich udaji jsem
opravnén/a kdykoliv odmitnout, resp. jsem opravnén/a odvolat sviij souhlas, a to pissmné dopisem zaslanym na
adresu Moravskoslezské pobocky CBS.

Vv dne

Vyplnénou piihlasku zaslete prosim NEJLEPE e-mailem na: mspobocka.cbs@gmail.com
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