SOCIACIA “LOVENSKYCH /RTETERAPEUTOV

Prihlaska za Clena ASA
(fyzicka osoba)

Meno/Priezvisko/Titul:
Adresa:
Datum narodenia:

Tel. kontakt:

E- mail:

Podanim tejto prihlasky zaroven preukazujem splnenie podmienok potrebnych pre prijatie
za Clena ASA:

a) ukoncené vysokoskolské Stadium Il. stupiia so $tatnou zavere¢nou skuskou Vv arteterapii a/ alebo
— preukazané dokladom (priloha tejto Prihlasky):

b) absolvované minimalne 250 hodinové akreditované vzdelavanie v oblasti arteterapie- preukazané
dokladom (priloha tejto Prihlasky):

¢) preukdzana aktivna ¢innost’ v oblasti arteterapie- preukazané dokladom (priloha tejto Prihlasky ):

Dalsie pripadné skusenosti stvisiace s arteterapiou, ktoré cheete uviest”:



Uvedte Vasu motivaciu pre ¢lenstvo v ASA a/alebo oblasti, v ktorych by ste v ramci ASA chceeli
pOsobit/pomoct’

Poznamky k prihldske:

1/Udaje poskytnuté v prihldske sii internou zdlezZitostou ASA. Tieto uidaje sii k dispozicii len pre
clenov Predsednictva ASA, prezidenta ASA a konstitucnych clenov ASA. 2/ Pre riadne ¢lenstvo je
povinné uhradit’ ¢lensky poplatok vo vyske 20 EUR.

Clensky poplatok je potrebné uhradit na cislo tictu:
Fio banka: 2501228264/8330

IBAN: SK3083300000002501228264

variabilny symbol: 010

poznamka: meno a priezvisko



Suhlas dotknutej osoby

(prihlaska za €lena/sympatizanta* Asocidcie slovenskych arteterapeutov)

(v zmysle €. 6 ods.1 pism. a) Nariadenia Europskeho Parlamentu a Rady 2016/679 o ochrane fyzickych osdb pri
spracuvani osobnych tdajov a o vol'nom pohybe takychto udajov a § 78 ods. 6 Zakona ¢. 18/2018 Z. z. o ochrane

osobnych udajov)

Ja, dolupodpisany (&) dotknuta osoba:

Meno, priezvisko, titul

Bydlisko

Datum narodenia

udelujem suhlas so spracovanim mojich osobnych tudajov

prevadzkovatelovi :

Nazov Asociacia slovenskych arteterapeutov
ICO 50779753
Zastipeny Mgr. Peter Trepac

Ukel spracovania osobnych udajov:

v' Prihlagka za €lena/sympatizanta* Asociacie slovenskych arteterapeutov (dalej len ,,ASA*) - osobné udaje
uvedené v prihlaske za Clena/sympatizanta* ASA av prilozenych prilohach buda spractvané pre ucely
schvalenia ¢lenstva v ASA a evidovania dokumentacie v databaze ¢lenov a sympatizantov ASA.

Zoznam spractuvanych osobnych idajov (beZné osobné udaje):
Za hore uvedenym ucelom sthlasim so spracovanim mojich osobnych udajov v rozsahu:

a)
b)
c)
d)
e)
f)
9)

meno a priezvisko;

trvaly, prechodny pobyt;

datum narodenia

vzdelanie;

prax;

titul, akademicka hodnost’;

kontaktné udaje (telefonne Cislo, email)

Doba platnosti sahlasu:

Suhlas na spracovanie uvedenych osobnych tdajov je udeleny na obdobie trvania ¢lenstva v ASA a nasledujucich 2

rokov po jeho ukonceni.



Podmienky odvolania suhlasu:

Tento sthlas mozZno odvolat’ len pisomnou formou. Ak suhlas pisomne neodvolam skor, ako uplynie doba platnosti,
prevadzkovatel’ az po uplynuti doby, na ktort bol sthlas dany, osobné daje vyssie uvedené (pism. a)- b)) bezpecne
zlikviduje.

Zaroven svojim podpisom potvrdzujem, zZe som bol prevadzkovatel’om oboznameny/a s udajmi v zmysle ¢l. 13

Nariadenia Eurdpskeho Parlamentu a Rady 2016/679 o ochrane fyzickych osdb pri spractivani osobnych udajov a o
vol'nom pohybe takychto udajov.

(vlastnoru¢ny podpis dotknutej osoby)

*nehodiace sa preciarknite



