
Zz,htiev za pristup osobnim podacima koji se obratluju u poslovno
-informacijskom sustavu

Teileliem odredbi al. 16. Uredbe (EU) br. 201 6/679 Euopskog parlamenta i Vije6a od 27.
travnia 2016. o zaStiti pojedinaca u vezi s obradom osobnih podataka i o slobodnom ketanju
takvih podtaka.

Podnositelj zahtjeva:

( im( i prezime, tvrtka odnosno naziv)

( prebilaliSte)

( dr;{vn)

(Email)

Dom zdravlja SisaCko-moslavaike iupanije
Kralja Tomislava l, 44000 Sisak

PREDMET; Zahtjev za brisanje osobnih podataka

Dokaz o identitetu prilaiem presliku identifikacijske isprave (osobna iskaznica,
putovnica):

Broi- l)rLava

ObrazloZcnje zahtjcva/dodatne informacije veznne zahtjcv

U , dana__godine

(vlastoruini potpis podnositelja zahtjeva)


