
Základní škola a Mateřská škola Stehelčeves, okres Kladno  

 
Informovaný souhlas se zpracováním citlivých údajů 
 
Já ____________________________________________, narozený/á dne ___________________  

trvale bytem ____________________________________________________________________ 

jakožto zákonný zástupce  

dítěte/žákyně/žáka ___________________________________, narozené/ho dne ___________________  

souhlasím v souladu se zákonem č. 101/2000 Sb. se zpracováním osobních údajů (jméno, datum narození atp.)  
a citlivých údajů týkajících se zdravotního stavu, zdravotního postižení či zdravotního nebo sociálního znevýhodnění 
výše uvedeného dítěte, které jsem škole poskytl/a. 
Účelem tohoto zpracování je vedení školní matriky ve smyslu § 28 zákona č. 561/2004 Sb. odstavce 2 písmene f), 
vedení zdravotnické dokumentace pro účely organizace a zajištění speciálního přístupu k dítěti, zpracovávání 
seznamů pro pořádání mimoškolních akcí a předávání podkladů pro úrazové nebo cestovní pojištění žáků a použití  
k jiným účelům souvisejícím s chodem školy. Osobní údaje rovněž poskytujeme záchranné službě, která vaše dítě 
odveze ze školy v případě úrazu nebo akutního onemocnění.  
Správcem údajů je ZŠ a MŠ Stehelčeves, okres Kladno. Údaje budou evidovány ve školní matrice (on-line)  
a v katalogovém listu žáka. Údaje budou zpracovány po dobu školní docházky výše uvedeného žáka na ZŠ a MŠ 
Stehelčeves, okres Kladno a dále potom archivovány dle směrnice Spisový a skartační řád (k dispozici u vedení školy) 
a příslušných zákonů. 
Podpisem dále stvrzuji, že jsem byl/a poučen/a o právech ve smyslu § 12 zákona č. 101/2000 Sb. ochrana práv 
subjektů údajů a souhlas poskytuji ve shodě s dalším zákonným zástupcem dítěte. 

SOUHLASÍM - NESOUHLASÍM (nehodící se škrtněte) 
 
V Stehelčevsi dne _________________     __________________________ 
        podpis zákonného zástupce 
 

 
Informovaný souhlas s pořízením a použitím písemností osobní povahy, zobrazením podoby nebo projevů osobní 
povahy týkající se mého dítěte 
 
Já ____________________________________________, narozený/á dne ___________________  

trvale bytem ____________________________________________________________________ 

jakožto zákonný zástupce  

dítěte/žákyně/žáka ___________________________________, narozené/ho dne ___________________  

souhlasím v souladu s § 84 - 86 zákona č. 89/2012 Sb., občanského zákoníku, s pořizováním a použitím písemností 
osobní povahy (práce žáků), zobrazením podoby (fotografování, video) týkající se uvedeného dítěte/žáka/žákyně 
nebo jiných projevů osobní povahy pro potřeby ZŠ a MŠ Stehelčeves, okres Kladno. Tyto záznamy jsou určeny 
zejména pro prezentaci školy a informování o aktivitách, dále pro další potřebu: zhotovování pamětních CD žákům 
školy, prezentaci na webu školy apod.). Zveřejňované záznamy jsou pečlivě vybírány a nejsou spojovány s dalšími 
osobními daty vašeho dítěte. V případě vašeho nesouhlasu nebudou zveřejňovány. Váš souhlas – nesouhlas můžete 
kdykoliv v průběhu školní docházky změnit. 
Výše uvedený souhlas poskytujete po dobu školní docházky a následně po dobu přibližně 5 let po ukončení docházky 
s výjimkou užití písemností osobní povahy a zobrazení podoby nebo jiných projevů osobní povahy za účelem 
vydávání a zveřejňování publikací, ročenek, kronik a obdobných materiálů, kdy poskytujete souhlas časově 
neomezený. 
V případě, že výše uvedené dokumenty a výstupy jsou osobními údaji ve smyslu zákona č. 101/2000 Sb., o ochraně 
osobních údajů, souhlasím s jejich shromažďováním a zpracováním školou ke shora uvedeným účelům, po dobu 
uvedenou v předchozím odstavci. Podpisem dále stvrzuji, že souhlas poskytuji ve shodě s dalším zákonným 
zástupcem dítěte. 

SOUHLASÍM - NESOUHLASÍM (nehodící se škrtněte) 
V Stehelčevsi dne _________________     __________________________ 
        podpis zákonného zástupce 


