Příloha č. 7
	AVCC AČR

Opletalova 29

Praha 1 110 00
	Dotazník člena Klubové 
testovací komise AVCC AČR
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	 Funkce :
 Kl TK č.

 Kraj :
	 Jméno a příjmení žadatele - člena :
 Datum narození:

	 Tel.
 E- mail :
	 Bydliště – ulice – č.p.

	 Klub ( plný název , sídlo a reg. č. AČR )

	Město : 
 PSČ :

	Požadované kvalifikační požadavky pro činnost

testovacího komisaře
	Skutečné předpoklady testovacího komisaře
- žadatele

	 Vzdělání :
	 Vyučen v oboru ; SO ; 

USO technického směru : 
	

	 Praxe :
	 Min. 10 let v oboru HV
	

	
	 Min. jedno zrenovované HV

 Značka – rok renovace :
	

	
	 Znalost jedné značky vozidel

 Značka :
	

	
	 Specialista na značku :
	

	
	 Trestní bezúhonnost :
	

	
	 Prováděl žadatel testování HV ? 

 Když ano uvést kde / počet roků
	


Odpovědnost a pravomoci  člena testovací komise :
1/ Vykonávat činnost vyplývající ze zařazení člena v testovací komisi .
2/ Tuto činnost vykonává dle platných Technických kodexů FIVA – FIA a platnou legislativou týkající se testování 
    a registrace HV na území ČR , včetně vnitřních předpisů AVCC AČR a v rámci udělených pravomocí svého

    zařazení v testovací komisi
3/  Za svoji činnost je odpovědný předsedovi klubu který Kl TK zřídil , předsedovi testovací komise a VV AVCC 
    AČR v rozsahu příslušejícím výkonu funkce , kterou člen vykonává dle jeho zařazení v testovací komisi.
4/ Výkon činností vyplývající ze zařazení v testovací komisi vykonává v zájmu zachování dobrého jména AVCC 

    AČR a AČR
Potvrzuji tímto, že souhlasím aby AČR jako správce osobních údajů dle zákona 101/200 Sb. o ochraně osobních údajů a o změně některých zákonů v platném znění, evidoval, shromažďoval a zpracovával mé osobní údaje, které jsem mu vyplněním „Dotazníku člena klubové testovací komise AVCC AČR“ dobrovolně postoupil. Tyto osobní údaje slouží pouze pro potřebu AČR danou jeho předmětem činnosti. Mohou být použity pouze v rámci evidence klubových testovacích komisí.

	Prohlašuji , že mnou uvedené údaje jsem uvedl dle skutečnosti a souhlasím s podmínkami stanovenými pro výkon funkce. Jsem si vědom následků při porušení těchto podmínek.

	Žadatel  / člen – datum , podpis
	Předseda klubu – datum , podpis , razítko

	
	


