SUKROMNECENTRUM ~ Sikromné centrum pedagogicko-psychologického
PEDAGOGICKO - PSYCHOLOGICKEHO  oradenstva a prevencie

PORADENSTVA A PREVENCIE Sladovnicka 22, Trnava 917 01
TRNAVA
Cislo dokumentu: Datum:

Ziadost’ o vysetrenie; Informovany suhlas s psychologickym, $pecialno-
pedagogickym vySetrenim a odbornou starostlivost'ou diet’at’a;

Suhlas so spracovanim osobnych udajov

Ziadam Vas o psychologické vySetrenie mojho dietata a zarovefi informovane suhlasim s psychologickym, Specialno-pedagogickym
vySetrenim a naslednym s poskytovanim odbornej starostlivosti méjmu dietatu v zmysle Vyhlasky MS SR ¢€.325/2008 o Skolskych zariadeniach
vychovného poradenstva a prevencie a v zmysle § 2, pis. y) zakona ¢&. 245/2008 Z. z. o vychove a vzdelavani.

Svojim podpisom potvrdzujem, Ze som bol/a oboznameny/a s tym, ze v Sukromnom centre pedagogicko-psychologického poradenstva a
prevencie v Trnava z dévodu poskytovania psychologickej, Specialno-pedagogickej, a inej odbornej starostlivosti méjmu dietatu budu
spracuvané osobné udaje za uc¢elom poskytovania odbornej starostlivosti, najviac na dobu ukongenia pripravy na povolanie v zmysle zakona,
na zaklade § J 3 ods. | pism. ¢) zakona €. 18/2018 Z. z. o ochrane osobnych udajov v rozsahu uvedenom v § 11, 0ds.(6), pis. a), b)
zakona €. 245/2008 Z. z o vychove a vzdelavani.

Meno dietat’a: Datum narodenia:

Bydlisko: Miesto narodenia:

Skola: Rodné &islo:

Meno rodica: Trieda:

Prosim o zaslanie spravy z vy$etreni: do skoly* domov*

Suhlasim sozaslanim spravy zdiagnostickych vySetreni lekarovi, resp. inym

i T * ] 1 *
spolupracujucim odbornikom: suhlasim nesuhlasim

Suhlasims kopirovanim a ulozenim sprav z vySetreni zo zdravotného
zaznamu dietata, ktoré st nevyhnutné pre poskytovanie odbornej suhlasim* nesuhlasim*
starostlivosti:

*Nehodiace sa Skrtnite

Potvrdzujem, Ze v ramci poskytnutia informovaného suhlasu som bol(a) oboznameny(a) so svojimi pravami a bolo mi dané poucenie o ucele,
povahe, nasledkoch a rizikdch poskytnutia odbornej starostlivosti, o moznostiach volby navrhovanych postupov a rizikach odmietnutia
psychologickej a Specialno—pedagogickej starostlivosti. Som si vedomy(&), Ze svoj suhlas mézem kedykolvek slobodne odvolat.

Poucenie mi bolo podané zrozumitelne, ohfaduplne, bez natlaku s moznostou slobodne sa rozhodnut pre informovany suhlas. Pri podpisovani
tohto suhlasu nemam Ziadne otazky.

Dna: Meno a priezvisko zakonného zastupcu:

V: podpis zakonného zastupcu:

Tento dokument dostanu:
1. zakonny zastupca klienta
2. kspisu
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SUKROMNE CENTRUM
PEDAGOGICKO - PSYCHOLOGICKEHO
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Sukromné centrum pedagogicko-psychologického
poradenstva a prevencie
Sladovnicka 22, Trnava 917 01

Cestné vyhlasenie pre zber udajov
Podla § 7a ods. 5 pism. d) zakona &. 325/2012 Z.z., ktorym sa meni a dopitia zakon &. 597/2003 Z.z.
o financovani zakladnych $kél, strednych $kél a Skolskych zariadeni.

Tymto Cestne prehlasujem, Ze moje dieta:

datum a miesto Adresa trvalého
narodenia: pobytu:

nie je evidované ako klient ziadneho iného Centra pedagogicko — psychologického poradenstva a prevencie a pre uUcely zberu Udajov na
ucely rozdelovania a poukazovania vynosu dane obciam méze byt zaevidované v SCPPPaP Sladovnicka 22, Trnava.
Suhlas na zapocitanie do zberu udajov sme poskytli len jednému SCPPPaP.

Meno a priezvisko zakonného zastupcu dietata:

Adresa trvalého pobytu (ak je ina ako u dietata):

Kontaktny udaj (telefén, e-mail):

Dna:

podpis zakonného zastupcu

V désledku vzniknutej epidemiologickej situacie a v snahe zabezpedit bezpecnost’ Vs, ako aj odbornych zamestnancov, si Vas ziadame 0
vyjadrenie k nasledujucim skuto¢nostiam. Zaroveti Vas chceme informovat,, Ze Ziaden z naSich zamestnancov, s ktorym sa dostanete Vy,
resp. Vase diet'a do kontaktu, si nie je vedomy/a vlastnej nakazy virusom COVID-19, ani nema Ziadne priznaky ochorenia COVID-19.

Zakonny zastupca klienta / klient nad 18 rokov Klient do 18 rokov
Ja, alebo iny rodinny prislusnik cestoval/bol v zahrani¢i (posledné 2 tyzdne)
ano [ nie [
Bol som v kontakte s osobou pozitivnou na COVID-19 Moje diet’a bolo v kontakte s osobou pozitivnou na COVID-19
ano | nie ano | nie
Ja, alebo iny rodinny prislusnik je v karanténe
ano | nie ’
Mam zvysent teplotu nad 37 °C* Moje dieta mé zvysent teplotu nad 37 °C *
ano [ nie ano | nie
Pocitujem $kriabanie v hrdle (bolest’ hrdla) Pocituje Skriabanie v hrdle (bolest’ hrdla)
ano [ nie ano | nie
Pocitujem bolest’ hlavy Pocituje bolest hlavy
ano [ nie ano | nie
Pocitujem kasel’ Pocit'uje kasel’
ino [ nie 4no | nie
Pocitujem neobvykli unavu Pocituje neobvykla unavu
ano [ nie ano | nie
Ja, dolu podpiSany/-a .......c.ccceevrreierereniinererisneens Cestne vyhlasujem, Ze udaje, ktoré som poskytol/-a st pravdivé. Zaroven svojim podpisom potvrdzujem,

ze som si plne vedomy/ad vysSie uvedenych zdravotnych rizik, ktoré mi hrozia pri pobyte v tomto zariadeni a o ktorych som bol/a vopred dokladne
informovany/a. Som si vedomy/-4 pravnych nasledkov plynticich z uvedenia nepravdivych udajov v mojom ¢estnom vyhlaseni (§ 163 a § 164 Trestného
zékona - Sirenie nebezpeénej nakazlivej ludskej choroby, spachanej priamym timyslom, alebo formou nedbanlivosti). 2

datum podpis klienta, resp. zakonného zastupcu Udaje zosnimal/a

1 Odmerana pri vstupe do zariadenia

2 Osobné tidaje dotknutej osoby (d’alej len ,klient) st spractivané prevadzkovatelom bez potreby suhlasu klienta podl'a CI. 6 ods. 1 pism. ¢) Nariadenia Eurépskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679 z 27. aprila
2016 o ochrane fyzickych 0sdb pri spractivani osobnych udajov a o vol'nom pohybe takychto udajov, ktorym sa zruSuje smernica 95/46/ES (vSeobecné nariadenie o ochrane udajov).

Prevadzkovatel’ poskytuje osobné udaje klienta/zikonného zastupcu klienta nasledovnym prijemcom: osobam vymenovanym v § 24 ods. 4 a § 25 ods. 1 zékona ¢. 576/2004 Z. z. Podl'a § 22 ods. 2 zakona €.
576/2004 Z. z. prevadzkovatel’ uchovava osobné udaje klienta 20 rokov od posledného poskytnutia odbornej starostlivosti klientovi. Klient mé zachované prava vymenované vo vieobecnom nariadeni o ochrane
osobnych udajov a zékone ¢. 18/2018 Z. z. o ochrane osobnych tidajov a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich predpisov, okrem prava na vymazanie osobnych dajov, prava namietat
spracuvanie osobnych udajov, prava na prenosnost’ osobnych udajov. Poskytovanie osobnych udajov klientom/zdkonnym zastupcom klienta za ucelom poskytovania odbornej starostlivosti je zakonnou
poziadavkou. Nasledkom neposkytnutia osobnych udajov moze byt’ odmietnutie poskytnutia odbornej starostlivosti.
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