
Žiadosť na uplatnenie práva podľa čl. 20 Nariadenia Európskeho Parlamentu a Rady 

(EÚ) 2016/679 z 27. apríla 2016 o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní osobných 

údajov a o voľnom pohybe takýchto údajov, ktorým sa zrušuje smernica 95/46/ES 

(všeobecné nariadenie o ochrane údajov) 

 

 

Žiadateľ:    

Meno a priezvisko: _________________________________________ 

Adresa:  _____________________________________________________ 

 

Týmto si uplatňujem svoje právo na prenosnosť údajov v zmysle čl. 20 Nariadenia. 

 

 

Článok 20 Nariadenia  

Právo na prenosnosť údajov 

 

Dotknutá osoba má právo získať osobné údaje, ktoré sa jej týkajú a ktoré poskytla prevádzkovateľovi, v 

štruktúrovanom, bežne používanom a strojovo čitateľnom formáte a má právo tieto údaje preniesť 

ďalšiemu prevádzkovateľovi bez toho, aby jej prevádzkovateľ, ktorému sa tieto osobné údaje poskytli, 

bránil, ak:  

a) sa spracúvanie zakladá na súhlase podľa článku 6 ods. 1 písm. a) alebo článku 9 ods. 2 písm. a), alebo 

na zmluve podľa článku 6 ods. 1 písm. b), a  

b) sa spracúvanie vykonáva automatizovanými prostriedkami.  

 

Dotknutá osoba má pri uplatňovaní svojho práva na prenosnosť údajov podľa odseku 1 právo na prenos 

osobných údajov priamo od jedného prevádzkovateľa druhému prevádzkovateľovi, pokiaľ je to technicky 

možné.  

 

Uplatňovaním práva uvedeného v odseku 1 tohto článku nie je dotknutý článok 17. Uvedené právo sa 

nevzťahuje na spracúvanie nevyhnutné na splnenie úlohy realizovanej vo verejnom záujme alebo pri 

výkone verejnej moci zverenej prevádzkovateľovi.  

 

Právo uvedené v odseku 1 nesmie mať nepriaznivé dôsledky na práva a slobody iných.  

 

 

Týmto Vás žiadam o 

 

        poskytnutie mojich osobných údajov v štruktúrovanom, bežne používanom a strojovo čitateľnom 

formáte  

prenos mojich osobných údajov ďalšiemu prevádzkovateľovi: ______________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

 

Žiadosť sa vzťahuje na tieto moje osobné údaje:  

_____________________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________________ 



 

 
 

 

Na overenie mojej totožnosti pripájam nasledujúce dokumenty/prílohy/ číslo zákazníka, číslo 

objednávky, osobné číslo alebo rodné číslo a iné:  

_____________________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________________ 

 

Odpoveď na žiadosť Vás prosím zaslať elektronicky na mnou určený e-mail/poštou na adresu alebo iný 

spôsob: 

_____________________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________________ 

 

Podľa čl. 12 ods. 3 Nariadenia ste povinný ma informovať do jedného mesiaca od doručenia mojej 

žiadosti. Lehotu môžete predĺžiť o ďalšie dva mesiace za zohľadnenia komplexnosti žiadosti a počtu 

žiadostí. O každom predĺžení ma musíte informovať spolu s dôvodmi meškania lehoty. Ak si myslíte, že 

na moju žiadosť nie ste povinný odpovedať, najneskôr do jedného mesiaca od doručenia mojej žiadosti 

ma musíte informovať o dôvodoch nekonania a o možnosti podať sťažnosť Úradu na ochranu osobných 

údajov Slovenskej republiky. 

 

Prílohy: 

_____________________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

V __________________________, dňa ________________ 

 

 

 

 

_______________________________ 

 

 


