
Souhlas se zpracováním osobních údajů dospělé osoby

Já, __________________________, nar. ______________________, bydliště ___________
__________________________________________________________________________,
souhlasím,  aby  Kancelář  veřejného  ochránce  práv,  Údolní  39,  602  00  Brno za
účelem natočení  filmu a účasti  v soutěži  „Equal.doc“ (dále  jen „soutěž“)  zpracovávala  mé
osobní údaje. Těmito osobními údaji jsou zejména zachycená podoba, hlas a další případné
projevy osobnosti.  Pokud jsem jedním z autorů  soutěžního  snímku,  souhlasím zároveň se
zpracováním těchto osobních údajů: jméno a příjmení, datum narození, bydliště, e-mailová
adresa, telefon a název školy. 

V případě,  že  film  v soutěži  uspěje,  souhlasím  také  s použitím  výše  uvedených  osobních
údajů zejména následovně: 

 v tiskové zprávě 
 na webových stránkách veřejného ochránce práv
 na sociálních sítích (např. Facebook, Twitter, Instagram)
 při  prezentaci  Kanceláře  veřejného  ochránce  práv  třetím  subjektům

(v powerpointových prezentacích, při promítání na festivalech apod.)

Potvrzuji, že jsem byl(a) poučen(a) o tom, že mám právo svůj souhlas kdykoliv odvolat.

Jsem si vědom(a), že odvoláním souhlasu není dotčena zákonnost zpracování osobních údajů
vycházející ze souhlasu, který jsem dal(a) před jeho odvoláním.

Potvrzuji, že jsem se seznámil(a) s pravidly a podmínkami soutěže. 

V ____________________dne ____________________________

………………………………………………………………………………..
(podpis)



Souhlas se zpracováním osobních údajů nezletilé osoby

Já, __________________________, nar. ______________________,  bydliště ___________
___________________________________________________________________________,
jakožto  zákonný  zástupce__________________________,  nar.  ______________________,
bydliště  ___________________________________________________________________,
souhlasím,  aby  Kancelář  veřejného  ochránce  práv,  Údolní  39,  602  00  Brno za
účelem natočení filmu a účasti v soutěži „Equal.doc“ (dále jen „soutěž“) zpracovávala osobní
údaje zastupované(ho). Těmito osobními údaji jsou zejména zachycená podoba, hlas a další
případné  projevy  osobnosti.  Pokud  je  zastupovan(á)  jedním  z autorů  soutěžního  snímku,
souhlasím zároveň se zpracováním těchto osobních údajů: jméno a příjmení, datum narození,
bydliště, e-mailová adresa, telefon a název školy zastupované(ho).

V případě,  že  film  v soutěži  uspěje,  souhlasím  také  s použitím  výše  uvedených  osobních
údajů zejména následovně: 

 v tiskové zprávě 
 na webových stránkách veřejného ochránce práv
 na sociálních sítích (např. Facebook, Twitter, Instagram)
 při  prezentaci  Kanceláře  veřejného  ochránce  práv  třetím  subjektům

(v powerpointových prezentacích, při promítání na festivalech apod.)

Potvrzuji, že jsem byl(a) poučen(a) o tom, že mám právo svůj souhlas kdykoliv odvolat.

Jsem si vědom(a), že odvoláním souhlasu není dotčena zákonnost zpracování osobních údajů
vycházející ze souhlasu, který jsem dal(a) před jeho odvoláním.

Potvrzuji, že jsem se seznámil(a) s pravidly a podmínkami soutěže. 

V ____________________dne ____________________________

………………………………………………………………………………..
(podpis zákonného zástupce)


