
 
ADATKÉRŐ LAP  

SZEMÉLYES ADATOK HOZZÁJÁRULÁSON ALAPULÓ KEZELÉSÉHEZ, TOVÁBBÍTÁSÁHOZ 
 

AZ ÉRINTETT NEVE:  

SZÜLETÉSI IDŐ:  

TELEFONSZÁMA:   

E-MAIL CÍME:  

Egyéb adatai:  

 
INFORMÁCIÓK 

ADATKEZELŐ NEVE: Szendreiné Laczkó Beáta egyéni vállalkozó 

KÉPVISELŐJE: Nincs 

HONLAPJA: www.termeszetgyogyasz-szeged.hu 

AZ ADATKEZELÉS CÉLJA: Kapcsolattartás, a szolgáltatás teljesítése 

AZ ADATKEZELÉS JOGALAPJA: Az érintett hozzájárulása  

 
TÁJÉKOZTATÁS AZ ÉRINTETT JOGAIRÓL 

 
Az adatszolgáltatás önkéntes. Önnek, mint érintett személynek joga van kérelmezni az Adatkezelőtől 
az Önre vonatkozó személyes adatokhoz való hozzáférést, azok helyesbítését, törlését vagy 
kezelésének korlátozását, és tiltakozhat az ilyen személyes adatok kezelése ellen, valamint a joga van 
az adathordozhatósághoz.  
Joga van a hozzájárulása bármely időpontban történő visszavonásához, amely nem érinti a 
visszavonás előtt a hozzájárulás alapján végrehajtott adatkezelés jogszerűségét. 
Joga van a felügyeleti hatósághoz (Nemzeti Adatvédelmi és Információszabadság Hatóság) panaszt 
benyújtani. 
 
A fenti információkat és tájékoztatást tudomásul vettem, a fent megadott személyes adataim 
fentiekben megjelölt célú kezeléséhez önkéntesen, minden külső befolyás nélkül beleegyezésemet 
adom és egyben engedélyezem, hogy az Adatkezelő a hozzájárulásom visszavonásáig, 
korlátozásáig azokat kezelje.  
 

 
Az Adatkezelő által kiadott adatvédelmi tájékoztató tartalmát ismerem, teljes körűen elfogadom, 
benne foglalt jogaimat ismerem. 
 
 

 
 
Kelt: Szeged, ______ év ____________ hó _____ nap 
 
 
        ____________________________ 
                 nyilatkozó /törvényes képviselő aláírása 


