Stredna odborna skola obchodu a sluzieb
Nabrezie J. Kalin¢iaka 1, 971 01 Prievidza

PRIHLASKA NA SKRATENE STUDIUM
v uéebnom odbore v §kolskom roku 2025/2026

l. vyplni uchédzac

Meno a priezvisko: Telefon:

Déatum a miesto narodenia: E-mail:

Rodné ¢islo:

Narodnost’: Statne obgianstvo:

Bydlisko:

Kod a nazov odboru, ktory uchadzac¢ vystudoval:

Kéd a nazov odboru, do ktorého sa uchadzac hlasi:

podpis uchadzaca
Il. vyplni lekér

Potvrdzujem, Ze uchadzac o stidium je zdravotne sposobily na vykon profesie
v uvedenom u¢ebnom odbore.

Peciatka a podpis lekara:

I1l. vyplni riaditel’ S§koly, do ktorej sa uchadza¢ hlasi

Rozhodnutie:

Uchadzac¢ bol — nebol/* prijaty na stadium

V Prievidzi, datum ... Riaditel’ skoly:

*Co sa nehodi, preciarknite

Sthlas so spracovanim osobnych tdajov - (podl'a zakona ¢. 122/2013 Z. z. o ochrane osobnych tdajov a 0 zmene
a doplneni niektorych zékonov). Tymto udel'ujem stihlas podl'a § 11 zakona ¢. 122/2013 Z. z. o ochrane osobnych
tdajov a o zmene a doplneni niektorych zakonov so spractivanim mojich osobnych udajov SOS obchodu a sluzieb
v Prievidzi pre ucely prijimacieho konania na skratené Stidium. Tento suhlas sa vzt'ahuje na tie osobné idaje
uvedené v prihlaske, ktoré je opravnena ziadat’ podla § 63 odseku 5 zdkona €. 245/2008 Z. z. (Skolsky zékon).
Svojim podpisom potvrdzujem, Ze moje osobné a identifikacné tidaje, ktoré som poskytol/poskytla sa zhoduji so
skutocnost'ou, a Ze st Uplné, pravdivé a presné.




