
Odvolanie súhlasu so spracúvaním osobných údajov

 Dolu podpísaný/-á Meno a priezvisko: ....................................................................................................................... 
Bydlisko: 
...................................................................................................................................... 
týmto odvolávam svoj súhlas, ktorý som poskytol/a 
Prevádzkovateľ:

[bookmark: _Hlk231206103]Názov spoločnosti: VERACONS s.r.o.
Adresa sídla: Šípová 57/1, 949 01 Nitra
IČO: 53601815
V zastúpení: Veronika Schmidtová
Tel. č.:  +421918528291
E – mail: info@veracons.sk

na spracúvanie mojich osobných údajov na nasledovný účel:
.............................................................................................................................................. ..............................................................................................................................................
 Beriem na vedomie, že odvolanie nemá vplyv na zákonnosť spracúvania mojich osobných údajov prevádzkovateľom pred týmto odvolaním. 

V .........................., dňa .................... 

...........................................
   Podpis dotknutej osoby
