Suhlas dotknutej osoby so spraciivanim osobnych udajov*

Meno a priezvisko dotknutej 0SObY: ......cceevieiiiiiiiiiee e,

tymto ddvam suhlas opravnenym zamestnancom Ministerstva Zivotného prostredia Slovenskej
republiky, Nam. L. Stdra 1, 812 35 Bratislava, v stlade s Gplnym znenim zakona ¢. 18/2018 Z. z.
o ochrane osobnych udajov a ozmene a doplneni niektorych zdkonov so spracivanim mojich
osobnych udajov v rozsahu:

e meno a priezvisko

e emailova adresa

e (daje EU Login (UID)

e (islo obcianskeho preukazu/EID

za Ucelom:

e spracovania a vyhodnotenia Ziadosti,

e registracie subjektu a udelenia pristupu dotknutej osobe do aplikdcie prechodného registra
CBAM alebo v pripade delegovania povolenia na pristup udelenia pristupu do aplikacie
UUMDS Admin-Ext,

e dalSej evidencie a archivacie predkladanej Ziadosti.

Suhlas so spracivanim osobnych udajov plati do jeho odvolania. Tento suhlas je mozné kedykolvek
pisomne odvolat.

Vyhlasujem, Ze vsetky skutocnosti uvadzané v Ziadosti a vSetkych jej prilohdch su presné, pravdivé a
Uplné. Zaroven sa zavizujem, 7e budem bezodkladne pisomne informovat MZP SR ako narodny
prislusny organ pre CBAM o vSetkych zmendch, ktoré sa tykaju poskytnutych udajov.

podpis dotknutej osoby

*V pripade, Ze Ziadate o pristup do prechodného registra pre viacero osob (v pripade delegacie
povolenia), prosime o zaslanie sthlasu so spractivanim osobnych Udajov zvlast pre kazdu osobu.



