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Čestné prehlásenie o udelení súhlasu so spracovaním osobných údajov  
- § 11 ods. 4) z. č.122/2013 Z. z. -    

 
Slobodne, vážne, nie v tiesni ani z donútenia, udeľujem spoločnosti CAPITAL MARKETS, o.c.p., a.s., Ul. 29. 

augusta 36, 811 09 Bratislava, IČO: 36853054, súhlas na získavanie a spracovanie mojich osobných údajov:  

i) a to v rozsahu uvedenom na občianskom preukaze alebo inom doklade totožnosti najmä /nie však výlučne titul, 

meno   a priezvisko, adresa trvalého bydliska, rodné číslo, telefónne a faxové číslo, e – mailová adresa, číslo 

občianskeho preukazu alebo iného preukazu totožnosti,  

ii) za účelom ich spracovania v informačnom systéme Spoločnosti CAPITAL MARKETS, o.c.p., a.s., 

nadväznosti najmä/nie však výlučne v súvislosti s predmetom plnenia dohodnutom v zmluve  

iii) kopírovanie, skenovanie, ukladanie  alebo iné zaznamenávanie dokladov na nosičoch informácií, 

iv) beriem na vedomie,  že CAPITAL MARKETS, o.c.p., a.s.,  je oprávnená poveriť v rozsahu tohto prehlásenia 

spracovaním  mojich osobných  údajov sprostredkovateľa. 

Prehlasujem, že som bol/a pred poskytnutím mojich osobných údajov zo strany  CAPITAL MARKETS, o.c.p., a.s.,  

vopred oboznámený/á s identifikačnými údajmi sprostredkovateľa, a ii) mojimi  právami v postavení  dotknutej 

osoby. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Predmetný súhlas  zmysle ustanovenia § 11 zákona číslo 122/2013 Z.z. o ochrane osobných údajov  udeľujem 

spoločnosti  CAPITAL MARKETS, o.c.p., a.s., na dobu určitú  a to na dobu trvania Zmluvného  vzťahu medzi 

mnou a spoločnosťou CAPITAL MARKETS, o.c.p., a.s. . 

 

Dátum: ...........................................                          Podpis: ........................................................................... 

 
 

Totožnosť overil (meno, priezvisko, podpis): ................................................................................................. 


