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Gondoskodas
Nyugdijpénztar

ADATKEZELESSEL KAPCSOLATOS KERELEM

ERINTETTI JOGOK GYAKORLASA - SZEMELYES ADATOKKAL KAPCSOLATOS IGENYBEJELENTES

Panaszbejelentésre szolgdld (beszélgetés| (1) 776-7575

rogzitésére alkalmas) telefon: Hétf6-szerda: 8-16 6ra, csiit. 8-20 éra, péntek 8-15 6ra

Kérvényez6 adatai

Név:

Anyja neve:

Sziiletési datum:

Lakcim/ levelezési cim:

Tagi azonosité/szerz6désszam:

Telefonszam:

Ertesités modja, adatok atvételének
madja (levél, e-mail cim):

Csatolt dokumentumok (pl. szerzédés,
egyéb nyomtatvany, képvisel6
meghatalmazdsa)

Ugyintézés helye (pl. ligyfélszolgalat, kihelyezett ligyfélszolgalat, székhely):*

*amennyiben a kérvényezd személyesen adja be a kérelmet és/vagy személyes atvételt kér

. Kérvény targya

A kérvényez6 aldbbi érintetti jogaval kivan élni (kérjiik, csak egyet jel6ljon meg):

Hozzaférési jog Adathordozhatésaghoz valé jog
Helyesbitéshez vald jog Tiltakozashoz vald jog
Torléshez vald jog Automatikus déntéshozatal elleni

Adatkezelés korlatozasahoz vald jog tiltakozashoz val6 jog

Il. A kérvény részletes leirasa (indoklas):

Kelt: Aldiras:

[Az érintett szervezetnek a kérvény kézhezvételét kovetéen 30 nap all rendelkezésére, hogy az ligyet
érdemben megvizsgalja és a kérelemmel kapcsolatos allaspontjat, illetve intézkedéseit indoklassal ellatva
az Ugyfélnek irasban megkildje. Az (gyintézéssel kapcsolatos tovabbi részletes tajékoztatast az
adatkezelési tajékoztatéban taladl, amely elérhet6 a gondoskodasnyugdijpenztar.hu weboldalon.
Amennyiben panasszal kivan élni panaszat a Nemzeti Adatvédelmi és Informacidészabadsag Hatosagnak

cimezheti (www.naih.hu, 1055 Budapest, Falk Miksa utca 9-11.)
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