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Smluvní podmínky a souhlasné prohlášení  
zletilého žáka ubytovaného v domově mládeže (DM)  

při Gymnáziu a grafické střední odborné škole Přelouč 
 

(odevzdejte až při nástupu k ubytování) 
        
dle zákona č. 89/2012 Sb., občanský zákoník, v platném znění, v přímé souvislosti se 
zákonem č. 561/2004 Sb., školský zákon, a v souladu s Nařízením Rady Evropského 
parlamentu a Rady EU 2016/679 (GDPR).   

 
Jméno a příjmení žáka/žákyně:  

Datum narození:  
 
Jméno a příjmení rodiče:  
 
Já, níže podepsaný/á prohlašuji, že: 
 
1. Seznámil/a jsem se s platným Vnitřním řádem domova mládeže Gymnázia a 

grafické střední odborné školy Přelouč, souhlasím s ním a beru na vědomí práva a 
povinnosti zákonných zástupců (zletilých žáků). 

 

2. Jsem si vědom/a toho, že mé dítě odpovídá za škodu, kterou v DM způsobí 
v souladu se zákonem č. 262/2006 Sb., zákoník práce, § 391 odst. 1. 

 

3. Souhlasím s cenami služeb a platebními podmínkami uvedenými v Příloze č. 1, 
Vnitřního řádu domova mládeže a jsem si vědom/a sankcí za pozdní úhradu plateb 
nebo za jejich neuhrazení. 

 

4. Úhradu za pobyt budu platit z mého účtu číslo:  
 

…………………………… / ….….. kód banky, vždy do 15. dne předchozího měsíce 
(tzn. první platba do 15. srpna 2024; poslední platba 15. května 2025). 

 

5. Souhlasím - nesouhlasím (nehodící škrtněte) s tím, aby mi byla běžná korespondence 
z DM zasílána e-mailem.  

 

V případě souhlasu uveďte adresu ……………………………………………………… 
 

6. Příjezd mého dítěte na domov mládeže bude vždy:  
 

 v neděli do 21:30 hod.    v pondělí    (nehodící škrtněte) 
 
 

V případě změny příjezdu do domova mládeže jsem povinen/a včas telefonicky 
informovat vychovatele na služebním telefonu číslo: +420 728 361 819.    
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7. Jsem si vědom, že: 
   
 mohu v době docházky do školy, osobního volna a vycházek opustit areál DM. 

Jsem si vědom/a, že trávím tuto dobu mimo DM na vlastní nebezpečí  
a jsem si vědom/a, že v této době za mne DM nenese právní odpovědnost,  

 jsem si vědom/a, že přesun do místa trvalého bydliště pomocí MHD a 
prostředků veřejné dopravy zvládnu sám a na vlastní nebezpečí a jsem si 
vědom/a, že v této době za mne DM nenese právní odpovědnost. Respektuji 
požadavek DM, že v případě mimořádného odjezdu z DM v průběhu 
pracovního týdne musím tuto skutečnost oznámit vychovateli/ce (obvykle 
písemně nebo jinou prokazatelnou formou), 

 souhlasím s tím, že mi bude udělena vycházka mimo areál DM pouze za 
písemného souhlasu vychovatele/ky domova mládeže.  

 

8. Prohlašuji, že jsem domovu mládeže nezatajil/a důležité informace o svém 
zdravotním stavu. Se svým zdravotním postižením, vážnějšími zdravotními 
problémy, pravidelném užívání léků nebo omezením v činnosti jsem DM písemně 
seznámil/a.  
 

9. Beru na vědomí, že z důvodu prevence ochrany zdraví, majetku a vandalismu je 
oprávněným zájmem DM monitorovat kamerovým systémem společné prostory 
(vstupní prostory, šatna, posilovna, chodby na patře). 
 

10. Beru na vědomí, že ve dnech volna mohou být pokoje a prostory DM krátkodobě 
komerčně využívány. O této skutečnosti budou žáci informováni 
vychovatelem/vychovatelkou minimálně týden dopředu a bude jim umožněno 
uložit si své osobní věci do uzamykatelných skříní a nástavců.  
 

11. Zde případně uveďte Vaše požadavky nebo informace pro vychovatele: 
 

 

 

 

 

Tímto prohlašuji, že jsem se seznámil s obsahem smluvních podmínek a souhlasného 
prohlášení a doplnil body: 4, 5, 6. 
 

Datum:  
 
 
 

……………………………………    ……………………………………
 podpis žáka/žákyně          podpis rodiče  


