SUHLAS SO SPRAVOU, SPRACOVANIM A UCHOVANIM OSOBNYCH UDAJOV

Meno a priezvisko:

V silade so zakonom &. 122/2013 Z. z. o ochrane osobnych udajov v zneni neskorsich predpisov
vyjadrujem svojim podpisom suhlas Fakulte prirodnych vied UCM v Trnave so spracovanim osobnych
adajov. ktoré su uvedené v Ziadosti o habilitdciv/inaugurdciu a v prilohach za u¢elom administracie
7iadosti k realizacii habilitacného a inauguraéného konania.

Uvedeny sihlas sa tyka aj poskytnutia uvedenych tdajov tretim stranam v nevyhnutnych pripadoch.

Som si vedomy/a. 7e stiahnutie tohto stihlasu bude mat’ za nasledok zrusenie tejto ziadosti, akoby nebola
podana.

Datum: L Podpis:




