
 
 
 

 

Súhlas so spracovaním osobných údajov 
 

Zákonný zástupca  ......................................................................................... 
žiaka/žiačky: .............................................................nar.  ............................. 
trieda................ 
navštevujúceho/ navštevujúcej  ____________________________________ 

 
svojím podpisom dávam uvedenej strednej škole súhlas so spracovaním osobných údajov 

 
 na účel: evidencie a agendy platieb bezhotovostným prevodom za stravu, internát   

a to v tvare: meno, priezvisko platcu a číslo bankového účtu  
 

 
Súhlas  je daný na dobu štúdia a dobu archivácie v zmysle Zákona o archíve a registratúrach. Súhlas 
možno kedykoľvek písomne odvolať. 
 
 
 
 
V ______                     dňa ________     podpis zákonného zástupcu 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Súhlas so spracovaním osobných údajov 
 

Zamestnanec  ......................................................................................... 
 
Organizácie  ____________________________________ 

 
svojím podpisom dávam uvedenej strednej škole súhlas so spracovaním osobných údajov 

 
 na účel: evidencie a agendy a zverejnenia na web stránke školy alebo vo verejných 

priestoroch školy (nástenky. informačné tabule) 
a to v tvare: meno, priezvisko, súkromné tel. číslo, súkromná emailová adresa 
 

 
Súhlas  je daný na dobu zamestnania a dobu archivácie v zmysle Zákona o archíve a registratúrach. 
Súhlas možno kedykoľvek písomne odvolať. 
 
 
 
 
V ______  dňa ________      podpis zákonného zástupcu 
 


