
 

 

ZÁKLADNÍ UMĚLECKÁ ŠKOLA,  
TEPLICE, CHELČICKÉHO 4, P.O.  

Chelčického 345/4 
415 01 Teplice 

 
V ....................... dne ............... 

 
ODVOLÁNÍ SOUHLASU SE ZPRACOVÁNÍM OSOBNÍCH ÚDAJŮ 

 
podle článku 7 nařízení Evropského parlamentu a Rady (EU) 2016/679 o ochraně fyzických osob v souvislosti se 
zpracováním osobních údajů tímto odvolávám svůj souhlas se zpracováním osobních údajů specifikovaný níže. 
 
Povinné identifikační údaje: 
 

Odvolatel: .............................................................................................. 
 
Adresa:      .............................................................................................. 
 
Rodné číslo (nebo datum narození): ................................................ 
 
Telefon: ............................................. 
 
E-mail: ............................................... 
 

 
Odvolávám tímto mnou vaší společnosti udělený: 
 

souhlas se zpracováním osobních údajů (vyjma souhlasu pro účely marketingu)  
souhlas se zpracováním osobních údajů pro účely marketingu1 
 

 
Požaduji zaslat informaci o provedených úkonech a důsledcích spojených s tímto mým odvoláním souhlasu se 
zpracováním mých osobních údajů (vyjma souhlasu pro účely marketingu) ANO/NE2, a to takto: 
 

 zaslat poštou na adresu: .............................................................................................. 
 zaslat na výše uvedený e-mail 
 bude vyzvednuto osobně v sekretariátu školy ZÁKLADNÍ UMĚLECKÁ ŠKOLA, TEPLICE, CHELČICKÉHO 4, P.O.,  
     Chelčického 345/4, 415 01 Teplice (dále též jako „Škola“) 
 
Beru na vědomí, že odvoláním souhlasu není dotčena zákonnost zpracování osobních údajů do okamžiku 
odvolání. Současně není odvoláním souhlasu dotčena zákonnost zpracování těchto údajů na základě výjimky z 
důvodu nezbytnosti pro určení, výkon nebo obhajobu právních nároků 
 
 
 

………………………………… 
                                                                                                                                            vlastnoruční podpis 

(v případě nezletilé osoby, zákonný zástupce) 
 

 
 
Za Školu převzal/a: ……….......……......……… dne: ……………  .................................... 
                                                       jméno, příjmení                                                                            podpis 

 
Poznámky: 
1V okamžiku, kdy Škola obdrží Vaše odvolání souhlasu se zpracováním osobních údajů pro účely marketingu, nebude Vám již zasílat žádná 
obchodní sdělení. V případě, že v budoucnu budete mít opět zájem o zasílání obchodních sdělení ze strany Školy, stačí na e-mail: 
osobniudaje@zusteplice.cz napsat, že máte zájem o zasílání obchodních sdělení a Škola již vše zařídí. 
 
2nehodí se škrtněte/vymažte 


