
 
 

 

FORMULÁR NA UPLATNENIE PRÁV 
DOTKNUTÝCH OSÔB 

ELGAS, s.r.o.  Korešpondenčná adresa:  T: +421 2  3268 3801 
Robotnícka 2271 Bajkalská 19B   M: info@elgas.sk 
017 01 Považská Bystrica 821 01 Bratislava   W: www.elgas.sk 
 
Účet: SK31 7500 0000 0000 2595 5233, ČSOB, a.s.  |  IČO: 36314242  |  Zapísaný: v Obchodnom registri Okresného súdu Trenčín, Oddiel: SR Vložka 40896/R 

Prevádzkovateľ: ELGAS, s.r.o.  
 
Identifikácia dotknutej osoby  
 
Titul: 
Meno a priezvisko: 
Adresa: 
Zákaznícke/evidenčné číslo (ak bolo pridelené): 
 
Typ požiadavky  
 
Zvoľte prosím typ žiadosti:  
 
 Odvolanie súhlasu so spracúvaním Osobných údajov  

 Žiadosť o prístup k Osobných údajov  

 Žiadosť o opravu Osobných údajov  

 Žiadosť o vymazanie Osobných údajov  

 Žiadosť na obmedzenie spracúvania Osobných údajov  

 Žiadosť o prenesenie Osobných údajov  

 Námietka proti spracúvaniu Osobných údajov  

 Žiadosť týkajúca sa automatizovaného individuálneho rozhodovania, vrátane 

profilovania  

 
Rozsah Osobných údajov/dotknutý IS:  
 
Detaily žiadosti:  
 
Dôvody podania žiadosti/oprávnenosť:  
 
Dátum:  
Meno a priezvisko:  
Podpis: 


