| Osobné udaje kinaza NBV/NAB, $k. rok 2019/2020 I

Meno, priezvisko
titul, rehol’a
Rehol'né meno

Pocet vyucovacich hodin na:
ZS 1. stupen

Z8 2. stupeii

W

SS

Prosime vyplnit’ v§etky kontaktné udaje !

Kontaktna adresa s PSC
Kontaktné telefonne Cislo
E-mail

Farnost’” posobenia

Dekanat posobenia

Miesto vyu€ovania
(nazov a adresa $koly/skol)

Pracovny pomer:
a/ na dohodu
b/ pracovna zmluva

Prehlasenie kiiaza:

Tymto podpisom potvrdzujem na svoju Cest’ a krestanské svedomie, ze vysSie uvedené udaje, ktoré som poskytol(a), st Gplné
a pravdivé. V zmysle zdkona o ochrane osobnych tdajov ¢. 18/2018 Z. z. v zneni vSetkych jeho novelizacii a suvisiacich
zdkonov stthlasim s ich spracovanim pre uéely DKU. V zmysle tohto zakona mam pravo svoj sthlas kedykol'vek odvolat’
rovnakym spésobom, akym bol dany.

podpis kiaza



