
Príloha 2 

Súhlas  s používaním osobných údajov 

 

Dolupodpísaný zákonný zástupca súhlasím s účasťou môjho dieťaťa   

 

........................................................................ (meno) na Ochranárskom dennom tábore 

v Šamoríne v termíne 10-14.7.2023. 

 

Prevádzkovateľ programu: 

Fórum centrum pre regionálny rozvoj, Parková 4 Šamorín 

 

Prevádzkovateľ bude uchovávať o účastníkoch programu osobné údaje (meno, adresa, tel. 

a ďalšie kontaktné údaje), podpisy, fotografie a videozáznam pre propagačné účely po dobu 

10 rokov. 

 

Zákonný zástupca súhlasí so zverejnením fotografií a videozáznamu na sociálnej sieti FB, na 

stránke Mesta Šamorín www.samorin.sk, na youtube.com, príp. na iných tematických 

webových stránkach. 

 

Meno rodiča (tlačeným písmom) ............................................................. 

Tel. kontakt .............................................................................................. 

Dátum: ..................................................................................................... 

Podpis: ...................................................................................................... 

 

Kontaktná osoba: Valéria Kličková Szomolai, 0948 032 506 

 

http://www.samorin.sk/

