
HOZZÁFÉRÉS IRÁNTI KÉRELEM 

GDPR 15. cikk 

 

Adatkezelő:  Mozgáskorlátozottak Békés Megyei Egyesülete 

Székhelye:  5600 Békéscsaba, Kölcsey u. 27. 

 

Tisztelt Adatkezelő! 

Alulírott, __________________________(név) személyes adatok jogosultja a 

Mozgáskorlátozottak Békés Megyei Egyesülete, mint adatkezelő (a továbbiakban: Adatkezelő) 

részére a következő kérelmet terjesztem elő. 

Kérem T. Adatkezelőt, hogy tájékoztasson 30 napon belül arról, hogy személyes adataim 

kezelése folyamatban van-e és hozzáférést kérek a Általános adatvédelmi rendelet 15. cikk 

(1) a)-h) pont szerinti információkhoz. 

Személyazonosság igazolása céljából az alábbi adatokat adom meg: 

Vezetéknév: (kötelező)  

Keresztnév: (kötelező)  

Születési idő: (kötelező)  

Választott tájékoztatási mód: Postacím (……………….)  E-mail(…………………..) 

 

Alulírott .............................................., mint kérelmező tudomásul veszem, hogy az adatkezelő köteles 

személyazonosságom ellenőrzésére a jelen kérelmemben foglaltak teljesítéséhez.  

Kelt: ...........................................  

..........................................(érintett aláírása) 

Alulírott ......................................, mint kérelmező nyilatkozom, hogy az általam megadott adatok a valóságnak 

megfelelnek, én vagyok azon érintett, akivel kapcsolatosan a jelen kérelmet benyújtom.  

Kelt: ............................................  

.......................................... (érintett aláírása) 

 

Keltezés: ___________. _____ hó ____ nap 

 

 

Tisztelettel:               .......................................... (érintett aláírása) 

 

 

 

 



ADATHORDOZHATÓSÁG IRÁNTI KÉRELEM 

GDPR 20. cikk 

 

Adatkezelő:  Mozgáskorlátozottak Békés Megyei Egyesülete 

Székhelye:  5600 Békéscsaba, Kölcsey u. 27. 

 

Tisztelt Adatkezelő! 

Alulírott, __________________________(név) személyes adatok jogosultja a 

Mozgáskorlátozottak Békés Megyei Egyesülete, mint adatkezelő (a továbbiakban: Adatkezelő) 

részére a következő kérelmet terjesztem elő. 

 

Kérem T. Adatkezelőt, hogy az átadott személyes adataimat számítógépen olvasható 

formában a rendelkezésemre bocsássa 30 napon belül, az Általános adatvédelmi rendelet 

20. cikk szerinti. 

Személyazonosság igazolása céljából az alábbi adatokat adom meg: 

Vezetéknév: (kötelező)  

Keresztnév: (kötelező)  

Születési idő: (kötelező)  

Választott tájékoztatási mód: Postacím (……………..….)  E-mail(…………………..) 

Hordozni kívánt személyes 

adat: 

 

 

Alulírott .............................................., mint kérelmező tudomásul veszem, hogy az adatkezelő köteles 

személyazonosságom ellenőrzésére a jelen kérelmemben foglaltak teljesítéséhez.  

Kelt: ...........................................  

..........................................(érintett aláírása) 

Alulírott ......................................, mint kérelmező nyilatkozom, hogy az általam megadott adatok a valóságnak 

megfelelnek, én vagyok azon érintett, akivel kapcsolatosan a jelen kérelmet benyújtom.  

Kelt: ............................................  

.......................................... (érintett aláírása) 

 

Keltezés: _________. _____ hó ____ nap 

 

 

Tisztelettel:               .......................................... (érintett aláírása) 

 

 

 



HOZZÁJÁRULÁS VISSZAVONÁSA IRÁNTI KÉRELEM 

GDPR 7. cikk 

 

Adatkezelő:  Mozgáskorlátozottak Békés Megyei Egyesülete 

Székhelye:  5600 Békéscsaba, Kölcsey u. 27. 

 

Tisztelt Adatkezelő! 

Alulírott, __________________________(név) személyes adatok jogosultja a 

Mozgáskorlátozottak Békés Megyei Egyesülete, mint adatkezelő (a továbbiakban: Adatkezelő) 

részére a következő kérelmet terjesztem elő. 

 

Kérem T. Adatkezelőt, hogy az általam adott hozzájárulás visszavonását a lent jelölt 

adatkezeléshez, az Általános adatvédelmi rendelet 7. cikk szerinti. 

Személyazonosság igazolása céljából az alábbi adatokat adom meg: 

Vezetéknév: (kötelező)  

Keresztnév: (kötelező)  

Születési idő: (kötelező)  

Választott tájékoztatási 

mód az eljárásról:  
Postacím (…………………..….)   E-mail 

(…………………..) 

Adatkezelés megjelölése, 

melyhez hozzájárulását 

adta és szeretné 

visszavonni 

 

 

Alulírott .............................................., mint kérelmező tudomásul veszem, hogy az adatkezelő köteles 

személyazonosságom ellenőrzésére a jelen kérelmemben foglaltak teljesítéséhez.  

Kelt: ...........................................  

..........................................(érintett aláírása) 

Alulírott ......................................, mint kérelmező nyilatkozom, hogy az általam megadott adatok a valóságnak 

megfelelnek, én vagyok azon érintett, akivel kapcsolatosan a jelen kérelmet benyújtom.  

Kelt: ............................................  

.......................................... (érintett aláírása) 

 

Keltezés: ______________. _____ hó ____ nap 

 

Tisztelettel:               .......................................... (érintett aláírása) 

 

 



ADATKEZELÉS KORLÁTOZÁSÁRA VONATKOZÓ KÉRELEM 

GDPR18.CIKK 

 
 

Adatkezelő:  Mozgáskorlátozottak Békés Megyei Egyesülete 

Székhelye:  5600 Békéscsaba, Kölcsey u. 27. 

   

Tisztelt Adatkezelő! 

Alulírott, ____________________________________________ (név) személyes adatok 

jogosultja a Mozgáskorlátozottak Békés Megyei Egyesülete, mint adatkezelő (a továbbiakban: 

Adatkezelő) részére a következő 

 

kérelmet 

 

terjesztem elő. 

Kérem T. Adatkezelőt, hogy az Adatkezelő által kezelt alább részletezett személyes adataimra 

vonatkozóan végzett adatkezelést korlátozza: 

Adatkezelés korlátozásával érintett 

személyes adat 

INDOK (megfelelő jelölendő) 

 A. Az érintett vitatja a személyes adat pontosságát. 
B. Az adatkezelés jogellenes, és az érintett ellenzi az adatok 

törlését. 
C. Az adatkezelőnek már nincs szüksége a személyes 

adatokra adatkezelés céljából, de az érintett igényli azokat 

jogi igényeinek előterjesztéséhez, érvényesítéséhez és 

védelméhez. 
D. Az érintett tiltakozik az adatkezelés ellen és az 

adatkezelőjogos indokai elsőbbségének megállapítása 

szükséges 

 

Keltezés: ________. _____ hó ____ nap 

 

Tisztelettel: 

 _______________________ 

             Név (aláírás) 

 

 

 

 

 



HELYESBÍTÉS 

GDPR16.CIKK 

 

Adatkezelő:  Mozgáskorlátozottak Békés Megyei Egyesülete 

Székhelye:  5600 Békéscsaba, Kölcsey u. 27. 

 

  

Tisztelt Adatkezelő! 

Alulírott, ____________________________________________ (név) személyes adatok 

jogosultja a Mozgáskorlátozottak Békés Megyei Egyesülete, mint adatkezelő (a továbbiakban: 

Adatkezelő) részére a következő 

 

kérelmet 

 

terjesztem elő: 

Jelenleg kezelt pontatlan személyes 

adat 

Helyesbített, kiegészített szemészes adat 

  

 

 

 

A helyesbítés, illetve kiegészítés igazolására szolgáló, a helyes személyes adatot tartalmazó 

dokumentum másolatot jelen nyilatkozatomhoz csatolom. 

 

Kérem T. Adatkezelőt, hogy fenti kérelmemet elbírálni szíveskedjen. 

 

Keltezés: ______________. _____ hó ____ nap 

 

Tisztelettel: 

_______________________ 

             Név (aláírás) 

  



TILTAKOZÁS 

GDPR21.CIKK 

 

 
Adatkezelő:  Mozgáskorlátozottak Békés Megyei Egyesülete 

Székhelye:  5600 Békéscsaba, Kölcsey u. 27. 

  

Tisztelt Adatkezelő! 

Alulírott, ____________________________________________ (név) személyes adatok 

jogosultja a Mozgáskorlátozottak Békés Megyei Egyesülete, mint adatkezelő (a továbbiakban: 

Adatkezelő) számára ezúttal jelzem, hogy 

 

tiltakozom 

 

adatkezelő adatkezelése ellen az alábbiak szerint: 

Tiltakozással érintett személyes 

adat 

INDOK (megfelelő jelölendő) 

 A. Adatkezelő vagy egy harmadik fél jogos 

érdekeinek érvényesítése 

  

B. Közvetlen üzletszerzés. 

 

Kérem T. Adatkezelőt, hogy fenti kérelmemet elbírálni szíveskedjen, és a kért személyes 

adatot a fenti indokba megjelölt célból a továbbiakban ne kezelje. 

 

 

Keltezés: _______. _____ hó ____ nap 

 

 

Tisztelettel: 

_______________________ 

             Név (aláírás) 

  



TÖRLÉSI KÉRELEM 

GDPR17.CIKK 

 

 
Adatkezelő:  Mozgáskorlátozottak Békés Megyei Egyesülete 

Székhelye:  5600 Békéscsaba, Kölcsey u. 27. 

  

Tisztelt Adatkezelő! 

Alulírott, ____________________________________________ (név) személyes adatok 

jogosultja a Mozgáskorlátozottak Békés Megyei Egyesülete, mint adatkezelő (a továbbiakban: 

Adatkezelő) részére a következő 

 

kérelmet 

 

terjesztem elő. 

Kérem T. Adatkezelőt, hogy az Adatkezelő által kezelt alább részletezett személyes adataim 

késedelem nélküli valamennyi nyilvántartásából törölje: 

Törölni kért személyes adat TÖRLÉS INDOKA (megfelelő jelölendő) 

 A. a személyes adatra nincsen szükség abból a célból, amely 

az adatkezelés alapját képezte; 
B. a személyes adatok jogosulja adatkezeléshez hozzájáruló 

nyilatkozatát visszavonta, és az adatkezelésnek nincs 

egyéb jogalapja; 
C. bebizonyosodik, hogy a személyes adatokat az Egyesület 

jogellenesen kezelte; 
D. jogszabályi kötelezettségnél fogva az Egyesület köteles a 

személyes adatok törlésére. 

 

Kérem T. Adatkezelőt, hogy fenti kérelmet elbírálni szíveskedjen. 

 

 

Keltezés: __________. _____ hó ____ nap 

 

 

Tisztelettel: 

_______________________ 

             Név (aláírás) 

 

 


