
Súhlas dotknutej osoby 

 

v zmysle zákona č. 18/2018 Z.z. o ochrane osobných údajov 

Autoškola RZ s.r.o., IČO: 47 497 149, so sídlom Drevárska 458/2, 058 01  Poprad 

Meno a priezvisko, kto súhlas poskytol: 

 

................................................................................................................................................. 

 

 Súhlasím so spracovaním a používaním mojich osobných údajov, ktoré poskytujem pre 

účely spracovania osobných údajov tak, aby spracúvanie spĺňalo požiadavky zákona č. 18/2018 

Z.z. o ochrane osobných údajov a zároveň ich poskytujem na zabezpečenie ochrany mojich 

práv ako dotknutej osôb. 

 

 Prevádzkovateľ, prípadne sprostredkovávateľ sa zaväzuje, že osobné údaje poskytnuté 

na základe tohto súhlasu bude spracovávať len v nevyhnutnej miere pre účely zákona č. 

18/2018 Z.z. o ochrane osobných údajov a zabezpečí, aby sa osoby oprávnené spracúvať 

osobné údaje zaviazali, že zachovajú mlčanlivosť o informáciách, o ktorých sa dozvedeli, ak nie 

sú viazané povinnosťou mlčanlivosti podľa osobitného právneho predpisu. 

  

Dotknutá osoba má právo kedykoľvek odvolať súhlas so spracovaním osobných údajov, 

ktoré sa jej týkajú. Odvolanie súhlasu nemá vplyv na zákonnosť spracúvania osobných údajov 

založeného na súhlase pred jeho odvolaní. Pred poskytnutím súhlasu potvrdzujem, že ako 

dotknutá osoba som bol o tejto skutočnosti informovaný (-á). Dotknutá osoba môže súhlas 

odvolať rovnakým spôsobom, akým súhlas udelila. Beriem na vedomie, že moje osobné údaje 

môžu spracovávať len osoby, ktoré sú povinné dodržiavať ustanovenia zákona č. 18/2018 Z.z. 

o ochrane osobných údajov a že tento súhlas poskytujem na dobu nevyhnutnú k splneniu 

zámeru spracovania mojich osobných údajov v zmysle zákona č. 18/2018 Z.z. o ochrane 

osobných údajov. 

 

Miesto: ............................. 

 

Dátum: .............................. 

       .......................................................... 

                 podpis dotknutej osoby 


