
 
 

ISIS – občanské sdružení pro pomoc náhradním rodinám, z. s. 

U Sportovní haly 1a, 779 00 Olomouc 

 

 SOUHLAS SE ZPRACOVÁNÍM OSOBNÍCH ÚDAJŮ 

V souladu s ustanovením § 5 zákona č. 101/2000 Sb. o ochraně osobních údajů v platném znění (dále jen 

„Zákon“) uděluji tímto ISIS – občanskému sdružení pro pomoc náhradním rodinám, z. s., IČ: 44936478, se 

sídlem U Sportovní haly 1a, PSČ 779 00, Olomouc - Lazce (dále jen „ISIS“), dobrovolně souhlas se zpracováním 

osobních údajů v níže uvedeném rozsahu a na účel tam uvedený, po dobu existence ISIS a dále po dobu po 

kterou trvá, dle platné právní úpravy, povinnost uchovávat dokumentaci ISIS po jeho zániku. 

Rozsah uděleného souhlasu se vztahuje na:  

- všechny údaje potřebné v souvislosti s evidencí v rámci ISIS, 

- obrazové záznamy z akcí pořádaných ISIS za účelem prezentace ISIS na veřejnosti, popřípadě pro potřeby 

dokladování poskytovatelům finanční podpory ISIS, 

- všechny údaje a obrazové záznamy všech členů náhradní rodiny. 

Zároveň souhlasím, aby osobní údaje potřebné na dosažení účelu zpracování osobních údajů byly kopírovány, 

skenovány anebo jinak zaznamenávány v informačním systému vedeném ISIS pro potřeby zpracování 

v informačním systému, kterého jsou přílohou, za účelem a v rozsahu potřebném k dosažení účelu zpracování 

osobních údajů ISIS.  

Poskytovatel osobních údajů prohlašuje, že poskytnuté osobní údaje jsou pravdivé a v případě jakékoliv změny 

poskytnutých osobních údajů tuto změnu oznámí ISIS. 

Osoby, na které se tento souhlas vztahuje (nutno uvést jméno, příjmení a datum narození všech členů náhradní 

rodiny): 

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

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

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

Identifikace osoby oprávněné k podpisu za náhradní rodinu: 

Jméno, příjmení a titul:  ………………………………………………. ………………………………………………. 

Datum narození: ………………………………………………. ………………………………………………. 

Adresa trvalého bydliště (ulice, město, PSČ):  ……………………………………………….……………………………………………………. 

V ……………………………. dne …………………………. ………………………………………………. ………………………………………………. 

 Podpis oprávněných osob 

 
Poučení: 

- oprávněnými osobami jsou osoby, kterým bylo svěřeno dítě (děti) do péče, 
- udělený souhlas lze kdykoliv odvolat písemným podáním doručeným na pracoviště ISIS, Horní nám. 21, 77900 

Olomouc, 
- poskytnutí osobních údajů je dobrovolné a ISIS nemá právní nárok na jejich získávání,  
- poskytovatel má právo na informace, výpis, opravu jeho osobních údajů vedených v informačním systému, 

- ochrana osobních údajů poskytovatele se řídí zákonem č. 101/2000 Sb. v platném znění. 


