
Akadémia Policajného zboru v Bratislave 

 

PRIHLÁŠKA DO SÚŤAŽE 

SÚŤAŽNÁ TÉMA: 

MENO: 

PRIEZVISKO: 

VEK: 

MENO A PRIEZVISKO NOSITEĽA RODIČOVSKÝCH PRÁV A POVINNOSTÍ 

(POKIAĽ SÚŤAŽIACI NEDOVŔŠIL 16 ROKOV): 

 

 

NÁZOV A ADRESA ŠKOLY: 

ADRESA TRVALÉHO POBYTU: 

E-MAIL: 

Vyhlasujem, že som si prečítal/a pravidlá súťaže a zásady spracovania osobných 

údajov, ktorým som porozumel/a a súhlasím s nimi.* 
 

Na účel organizácie a vyhodnotenia súťaže prevádzkovateľa udeľujem 

prevádzkovateľovi súhlas so spracúvaním mojich osobných údajov na nevyhnutnú 

dobu potrebnú na vyhodnotenie súťaže a odovzdanie výhier.  

 

Vyhlasujem, že ako nositeľ rodičovských práv a povinností dieťaťa mladšieho  

ako 16 rokov v čase zapojenia sa do súťaže som sa oboznámil/a a súhlasím  

s „Pravidlami súťaže“ a so spracúvaním osobných údajov tu uvedených.* 

 

Vyhlasujem, že som si vedomý/á toho, že svoj súhlas môžem u prevádzkovateľa 

kedykoľvek odvolať a môžem si u neho uplatniť svoje práva ako dotknutá osoba 

podľa čl. 15 a nasledujúcich Nariadenia EP a Rady (EÚ) 2016/679 z 27. apríla 2016 

o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní osobných údajov a o voľnom pohybe 

takýchto údajov, ktorým sa zrušuje smernica 95/46/ES.* 

 

* Pokiaľ sa vás políčko týka, na znak súhlasu vpíšte X  

V ___________________________ dňa ________ 2022 

 
 

 

                                                                                                Podpis 
                        (prihlášku podpíše súťažiaci, ktorý dovŕšil vek 16 rokov, 

                                                                                    resp.  pokiaľ súťažiaci vek 16 rokov nedovŕšil, nositeľ rodičovských práv a povinností,) 
Prevádzkovateľ: 

Akadémia Policajného zboru v Bratislave 

Sklabinská 1 

835 17 Bratislava 

www.akademiapz.sk 


