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Žiadosť dotknutej osoby na uplatnenie jej práv 
V zmysle článku 7 a článku 15 až 22 Nariadenia Európskeho parlamentu a rady (EÚ) 2016/679. 

 

Adresát (prevádzkovateľ): 
MEDACO s. r. o., Gessayova 10-12, Bratislava 851 04, IČO: 35 920 882 
 

Žiadateľ (dotknutá osoba): 

Titul:    Meno:      Priezvisko: 

Adresa: 

E-mailová adresa: 
 

Status dotknutej osoby voči prevádzkovateľovi (vyznačiť): 
 zamestnanec  zamestnanec dodávateľa 
 uchádzač o zamestnanie  zákazník 
 iná fyzická osoba 

 
Požadovaný spôsob vybavenia žiadosti:  (vyznačiť jednu možnosť): 
(Prevádzkovateľ poskytne informácie spravidla v rovnakej podobe, v akej bola podaná žiadosť.): 

 poštou 
 emailom 
 osobne 

 

Právo, ktoré si v zmysle GDPR dotknutá osoba svojou žiadosťou uplatňuje (vyznačiť aj viac možností): 
 prístup k osobným údajom; potvrdenie o spracúvaní osobných údajov; kópia osobných údajov (čl. 15) 

(prístup nesmie mať nepriaznivé dôsledky na práva iných fyzických osôb) 
 výmaz osobných údajov ( právo „na zabudnutie“) (čl. 17) 

(nepotrebných, spracúvaných nezákonne,  pri odvolaní súhlasu na spracovanie, ak neexistuje iný 
právny základ spracúvania; neuplatňuje sa pri údajoch spracúvaných pri výkone verejnej moci 
zverenej prevádzkovateľovi , spracúvaných na účel archivácie , vedecký alebo štatistický účel, 
historický výskum, na uplatnenie práva na slobodu prejavu a práva na informácie, na preukazovanie 
a uplatňovanie právnych nárokov) 

 namietanie spracúvania osobných údajov (čl. 21) 
(pri spracovaní na základe verejného záujmu alebo výkonu verejnej moci zverejnenej 
prevádzkovateľovi alebo na základe oprávnených záujmov prevádzkovateľa) 

 

Dôvod podania žiadosti/oprávnenosť: 
 

 

Dotknutá osoba/žiadateľ si týmto uplatňuje práva v súvislosti s ochranou osobných údajov v spoločnosti 
MEDACO s. r. o. 
 
 

_______________________________________ 
dátum a vlastnoručný podpis dotknutej osoby 
alebo jej zástupcu, ak sa jedná o dieťa do 16 rokov 


