S osobnimi tidaji uvedenymi v pfihlasce je naklddano dle zakona ¢. 110/2019 Sb. O zpracovani osobnich Gdajd , v souladu s Nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) & 2016/679 ze dne 27. dubna 2016 o ochrané

osobnich udaji fyzickych osob v souvislosti se zpracovanim osobnich tidaji a o volném pohybu téchto Gdaji a o zrudeni smérnice 95/46/ES

PRIHLASKA

A

SOS STAVEBNI

Kod prihlasky:

DM2027/ SOS s KV

Adresa domova middeze (razitko):
Zaevidovano dne:

/2026

PRIHLASKA K UBYTOVANi DO DOMOVA MLADEZE NA SKOLNi ROK 2026/2027
VYPLNUJTE CITELNE HULKOVYM PISMEM, BAREVNE OZNACENA POLE NEVYPLNUJTE 11!

Identifikacni tudaje Zaka/studenta

Prijmeni:

Jméno:

Statni obcanstvi:

Datum narozeni:

Misto:

Kdéd zdravotni pojistovny:

Adresa ulice, ¢islo domu:

trvalého misto, (obec):

bydlisté: PSC, posta: tel. 7aka :
Skola, kterou bude zak/student navitévovat

nazev:

adresa:

obor: lkéd oboru: [roc':nl'k:

Zakonni zastupci
Otec
Pfijmeni a jméno:
trvalé bydlisté:
kontaktni telefon:
Matka

PFijmeni a jméno:

trvalé bydlisté:

kontaktni telefon:

Jiny zdkonny zastupce

PFijmeni a jméno:

trvalé bydlisté:

kontaktni telefon:

Adresa, na kterou Vam muzZeme zasilat zpravy

ulice:

obec, PSC

telefon:

e-mail:

DileZita sdéleni ze strany zakonnych zastupcli domovu mladeze ( nemoci, alergie, zdjmova &innost apod..)




Informace DM

* Ubytovani do DM plati na jeden $kolni rok a ubytovéni neni narokové.
* Uzavérka pFijmu prihlasek na Skolni rok 2026/2027 je do 31.05.2026. Pfihlasky lze podavat i v pribéhu $kolniho roku.
* prihlasku je nutné doruéit na adresu DM - DM pii SOS stavebni K. Vary, Stara Kysibelska 45, 360 09 Karlovy Vary
* U nové ubytovanych zaku (1.ro¢nik) je pfi nastupu nutny doprovod zakonného zédstupce
*V pfipadé, Ze je poptavka po ubytovani vyssi, nez je ubytovaci kapacita, postupuje vedouci vychovatel DM dle Vyhlasky ¢. 108/2005 ve
znéni pozdéjsich predpist
* V pripadé odstoupeni od této pfihlasky, nebo ukonéeni ubytovani v priib&hu Skolniho roku je zdkonny zéstupce, nebo zletily 24k povinnen
tuto skuteénost neprodiené a prokazatelné pisemné oznamit do DM !!
* Mési¢ni Gplata za ubytovani &ini 1 400,-/1500,- K¢ ( cena miZe byt upravena i v priibéhu $kolniho roku) a hradi se vidy nejpozdéji do 25. dne
v mésici na mésic nasledujici, a to prevodem na bankovni Gcet.
* pfi ndstupu na DM bude vybirdna vratnd ubytovaci jistina ve vysi 1400,- K¢ v hotovosti
* Stravovani neni zafizenim poskytovano. Lze individudlné zafidit na DM a SJ Lidicka.
Ceny stravy jsou orientacni Snidané : 30,- K¢ Obéd: 43,- K¢, Vecere: 40,- K¢.

* V den ukonéeni ubytovani je zdkonny zdstupce/zletily Zdk povinnen uhradit veSkeré zavazky k DM za ubytovani a pfedat viechny
prostiedky jemu svéfené

* Na pokojich je moZné pouzivat vlastni elektrospotiebice dle Vnitiniho fadu domova mladeze.

* Pravidla chovani, prava a povinnosti ubytovanych zaku a student jsou stanovena Vnitfnim a provoznim fdadem domova mladeze.

* Organizace DM se Fidi $kolskym zdkonem &. 561/2004 Sb., a vyhlaskou MSMT €. 108/2005 Sb ve znéni pozdéjsich predpist.

* Udaje uvedené v prihlace jsou zpracovavany a uchovavany dle § 28. zékona €. 561/2004 Sb. V platném znéni a dle vyhlasky MSMT CR. €.

364/2005 Sb. S osobnimi udaji je naklddéno dle Nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) &. 2016/679 ze dne 27. dubna 2016 o ochrané
osobnich udaji fyzickych osob v souvislosti se zpracovanim osobnich Gdaji a o volném pohybu téchto idaji a o zrudeni smérnice 95/46/ES.

|Mam zdjem o ubytovani na pokoji s Zdkem/studentem ./1ze vyhovét dle moznosti DM

Misto pro doplnéni informaci a jind sdéleni Zadatele:

Zadam o prijeti do DM a prohlasuji, 7e Gdaje uvedené v piihlasce jsou pravdivé a 7e jsem nezamléel/a 2adné zévazné skute¢nosti véetné
aktudlniho zdravotniho stavu a zavazuji se k uhrazeni pfipadné Skody, kterou zplsobi osoba uvedena na této pfihlasce.

Svym podpisem stvrzuji, Ze jsem porozumnél/a a souhlasim s vy$e uvedenymi body.
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Datum: oot e Podpis zakonného zastupce: ..

Souhlasim se zpracovanim osobnich tdaji v souladu s Nafizeni Evropskeho parlamentu a Radv (EU) & 2016/679 ze dne 27.04.2016 o
ochrané osobnich tdajl fyzickych osob v souvislosti se zpracovanim osobnich tidaji a o volném pohybu téchto tdaji a o zruseni smérnice
95/46/ES v ramci pfijimaciho Fizeni a pobytu v DM po celou dobu ubytovéni ve $kolnim roce 2026/2027.

Pfijmeni, jméno Zadatele (Zdka, studenta) o ubytovani

WWW. domovmladezekv cz
www.facebook.com/hestia.dm.kv/
E-mail: sinagl.m@stavebniskolakv.cz




KRITERIA PRO PRIJETi SKOLNI ROK 2026/2027

Jméno, Pfijmeni Datum narozeni
Osobni/Evidenéni
Adresa trvalého Eislo*
bydlisté x e
4 Zakonny zastupce
Tabulku vyplrite tak, jako kdyby Zék denné dojizdél do Karlovych Var( na termindl hromadné dopravy nebo
hlavni nadrazi na zacatek vyucovani vlakem nebo autobusem
s Pocet | Oznacit ,
Kritérium = T cns Poznamka
bodu | kiizkem
zak mladsi 16 let 40 O
zak mladsi 17 let 30 O
zak mladsi 18 let
1. | Vék #skak 1.9.2026 Satkods L O
Zletily zak 10 O
z?k starSi 19 let a 0 0
vice
2: do 50 km 0 O
Vzdélenf:s’t bydli?.té Zdka od mis{:a ' nad 50 km 10 0O
vzdélavani (tj. Ka,rlo'vy Vva’ry term|r!a| nad 80 km 20 o
MHD nebo hlavni nadrazi), NUTNE =TI
DOLOZIT VYPISEM ZE SYSTEMU IDOS |2 m 30 o
nad 150 km 40 O
3. do 45 min 0 O
Dopravni obsluZnost nad 45 min 10 O
nad 75 min 20 O
NUTNE DOLOZIT VYPISEM nad 90 min 30 O
ZE SYSTEMU IDOS nad 120 min 40 O
nad 150 min 50 O
4. | Zaci, reprezentujici sportovni kluby na udrovni celostatnich
souté?i, vykonnostni sportovci a reprezentanti CR, jina 50 -
nesportovni ¢innost velmi vyznamného charakteru. NUTNE
DOLOZIT POTVRZENI.
5. 73k byl ubytovany v predchozim roce, prokéazal socialni
EX e . i ; 60 5
prizplsobivost a dobrou platebni moralku
6. Z4k, kterému bylo vaktualnim 3kolnim roce udéleno v 30 -
DOMOVE MLADEZE vychovné ocenéni.
7. | Zak, ktery byl v aktudlni $kolnim roce ve spravni fizeni 30 [
podmine¢ném vylouceni nebo vylouceni.
8. | Zak bude vykonévat ve 3kolnim roce 2026/27 zavéreénou
< : 20 O
zkousku nebo maturitu.
9. | Zak, se socidlnim znevyhodnénim (napf. hmotnd nouze,
péstounska péce apod.). NUTNO DOLOZIT POTVRZEN(IM 2 5
napf. o poskytnutém pfispévku na Zivobyti, doplatku na
bydleni apod.
10. | Zak SOS Stavebni Karlovy Vary — do poznamky obor 60 O
11. | Zak se zdravotnim znevyhodnénim, postizenim 30 O
(nutné potvrzeni Iékare k prihlasce)
Orientacni soucet bod:
Prohlasuji, Ze jsem uved| piesné, pravdivé a uplné Gdaje.
Datum: Podpis zak. zastupce nebo zletilého Zdka:

* Nevyplriovat



