
Adatkezelési hozzájárulási nyilatkozat 
 

 
Alulírott ____________________________________ (szülő/törvényes képviselő neve), mint  
 
_______________________________________ (gyermek neve) érintett törvényes 
képviselője egyértelműen és kifejezetten hozzájárulok ahhoz, hogy a Mezőkövesdi 
ForrásfarmKft. munkatársai által készített azon kép-és videofelvételeket, amelyeken fent 
nevezett gyermekem felismerhető, beazonosítható, a Mezőkövesdi ForrásfarmKft. mint 
adatkezelő kezelje, és amelyeket az alábbi média és egyéb felületeken nyilvánosságra hozza. 
 
-Forrás Oktatási Központ honlapja 
-A tanuló jelenlegi saját oktatási intézményének honlapja 
-Social media(instagram) 
 
Nyilatkozom, hogy az adatkezelésről megfelelő tájékoztatásban részesültem, továbbá 
tudomásul veszem, hogy az adatkezeléssel kapcsolatban bármikor kérhetek tájékoztatást, 
valamint jelen hozzájárulásomat bármikor visszavonhatom és az adatkezelő alábbi 
elérhetőségeire küldött nyilatkozattal kérhetem az érintett kép- és videofelvételek fenti 
weboldal(ak)ról történő törlését:  
 

 
Adatkezelő neve: 

 
Mezőkövesdi Forrásfarm kft. 
 

Postai címe: 3400 Mezőkövesd, Akácfa utca 24 

E-mail címe: zsolt.krupa67@gmail.com 

Telefonszáma: 06 70 299 8002 

 

 

Kelt: _________________________, 20__. _________________. ____ 

 

 

 

 

 

 Aláírás 

  

 


