
1 

 

 
 NYILATKOZAT 

SZEMÉLYES ADATOK HOZZÁJÁRULÁSON ALAPULÓ KEZELÉSÉHEZ  
 
(Az adatkezelés jogalapja: 14 év alatti gyermek esetében a szülő (törvényes képviselő) 
hozzájárulása, 14-16 év közötti gyermek esetében a szülő és a gyermek közösen jogosult 
nyilatkozni, 16 év felett  a gyermek önállóan jogosult a hozzájárulás megadására. ) 

 
 

Az érintett neve:  

Születési hely, idő:  

Anyja neve:  

Lakcíme:  

Telefonszáma:   

E-mail címe:  

Egyéb, az adatkezeléshez szükséges  
személyes adatai: 

 

 
 

Adatkezelő neve:  

Képviselője:  

Honlapja:  

Az adatkezelés célja:  

Az adatkezelés jogalapja: A jelen nyilatkozatot tevő érintett 
hozzájárulása  

A személyes adatok címzettjei:1  

 A személyes adatok tárolásának 
időtartama:   

Az adatkezelő a személyes adatokat a 
hozzájárulás visszavonásáig kezeli. 
hozzájárulását szeged@kk.gov.hu  e-mail 
címre küldött levelében bármikor 
visszavonhatja.  

 
 

                                                 
1Az a természetes vagy jogi személy, közhatalmi szerv, ügynökség vagy bármely egyéb szerv, akivel, vagy amellyel a 

személyes adatot közlik, függetlenül attól, hogy harmadik fél-e. Azon közhatalmi szervek, amelyek egy egyedi 

vizsgálat keretében az uniós vagy a tagállami joggal összhangban férhetnek hozzá személyes adatokhoz, nem 

minősülnek címzettnek; az említett adatok e közhatalmi szervek általi kezelése meg kell, hogy feleljen az adatkezelés 
céljainak megfelelően az alkalmazandó adatvédelmi szabályoknak (Rendelet 4. cikk 9.) 
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Alulírott tudomással bírok arról, hogy 
 

 az adatszolgáltatásom önkéntes, mint érintett személynek jogom van kérelmezni az 
adatkezelőtől a rám vonatkozó személyes adatokhoz való hozzáférést, azok 
helyesbítését, törlését vagy kezelésének korlátozását, és tiltakozhatok az ilyen 
személyes adatok kezelése ellen, valamint a jogom van az adathordozhatósághoz, 
jogom van tájékoztatást kérni adataim kezeléséről  

 

 jogom van a hozzájárulásom bármely időpontban történő visszavonásához, amely nem 
érinti a visszavonás előtt a hozzájárulás alapján végrehajtott adatkezelés jogszerűségét, 

 

 jogom van a Nemzeti Adatvédelmi és Információszabadság Hatóságnál (1125 
Budapest, Szilágyi fasor 22/c tel: +36 –1-391-1400, e-mail: ugyfelszolgalat@naih.hu) 
panaszt benyújtani, 
 

 jogom van a bírósági jogorvoslathoz 
 

 
 
A fenti – és az Intézmény honlapján található és jelen nyilatkozatom témáját érintő - 
információkat és tájékoztatást tudomásul vettem, fent megadott személyes adataim fentiekben 
megjelölt célú kezeléséhez önkéntesen, minden külső befolyás nélkül beleegyezésemet adom.  
 
 
 
Dátum: 
 
 
       ____________________________ 
              (törvényes képviselő) 
              aláírás 
 
 
       ____________________________2 

(tanuló) 
              aláírás 
 
 

                                                 
2 Amennyiben releváns 


