
KÉRELEM 

 

Albertirsa Város Önkormányzat területén működő térfigyelő rendszer 

adatkezelésével összefüggő adattovábbítás iránt 

 

Kérelmező 

Neve: ……………………………………………………………………………………………………………. 

Születési helye, ideje:…………………………………………………………………………………….. 

Anyja neve: …………………………………………………………………………………………………… 

Címe:…………………………………………………………………………………………………………….. 

Elektronikus elérhetősége:……………………………………………………………………………… 

Telefonszáma:………………………………………………………………………………………………… 

 

Adat igénylésének jogalapja:  

1. a rögzítettfelvételen szereplő személy által a jogainak érvényesítésére indított 

eljárásban történő felhasználás céljából adatigénylés; 

2. a kérelmező jogát vagy jogos érdekét a felvétellel rögzített esemény, cselekmény vagy 

intézkedés érinti, melynek érdekében szabálysértési-, büntető-, vagy közigazgatási 

hatóság részére történő adattovábbítást kér; 

3. a kérelmezőről készült felvétel megtekintése. 

A felvétel készítésének időpontja: 

……………………………………………………………………………………………………………….. 

A felvétel készítésének helyszíne ( pontos helyszíni azonosító pontok 

megjelölésével): 

…………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………....................................

.................................................................................................................... 

 



1. és 2. pont esetén mely célból kéri a felvétel továbbítását: 

…………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Az 1. pontban meghatározott kérelem esetén a kérelmező aláírásával büntetőjogi 

felelősége tudatában kijelenti, hogy a továbbított felvételrészletet kizárólag arra a célra 

használja fel, amely célra átadásra került. 

Az adattovábbítást, illetve a betekintést követően a Közterület-felügyelet a rögzített 

felvételrészletet haladéktalanul törli.  

 

Kelt: ……………………………………………  

……………….…………………… 
kérelmező aláírása 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


