
 

VODITELJ OBRADE OSOBNIH PODATAKA: 

     

                PROIMMUN  d.o.o. 

   Zagreb, Haulikova 1 

   OIB:  76526255641 

 

U skladu sa Općom uredbom Europskog parlamenta i vijeća 2016/679 i Zakonom o provedbi opće uredbe o zaštiti 

podataka ( u daljnjem tekstu GDPR) radi zaštite prava pojedinaca u vezi s obradom osobnih podataka i slobodnog 

kretanja takvih podataka dajem slijedeću suglasnost voditelju obrade osobnih podataka; 

 

PRIVOLA ZA OBRADU OSOBNIH PODATAKA 

 

1. slažem se da voditelj obrade osobnih podataka prikuplja osobne podatke u slijedeće svrhe: 

o Evidencija medicinskog kartona i anamneze prema zakonskoj regulativi; 

o Kontaktiranje u svrhu promjene termina i/ili narudžbe termina izvršenja usluga, izdavanja računa; 

o Kontaktiranje u svrhu informiranja o terapiji, tijeku terapije te medicinskim mogućnostima terapije kao i 

eventualnim promjenama terapije; 

o U slučaju potrebe i radi cjelovitog pružanja tražene usluge dostava (putem dostavnih službi) zdravstvenih 

podataka i uzoraka trećim osobama (laboratoriji, liječnici i dr.) radi konzultacija, dodatne obrade i sl. Treće 

osobe mogu se nalaziti izvan područja Republike Hrvatske; 

o Kontaktiranje u svrhu informiranja o ponudama, tehnološkim i stručnim mogućnostima te načinima plaćanja 

i akcijama. 

 

2. osobni podaci za koje dajem ovu privolu su: 

o Ime i prezime__________________________________________________________________________ 

o Datum rođenja_________________________________________________________________________ 

o Spol    _______________________________________________________________________________ 

o Adresa  ______________________________________________________________________________ 

o Zdravstveni podaci i uzorci_______________________________________________________________ 

o Kontakt telefon/mobitel__________________________________________________________________ 

o E-mail adresa__________________________________________________________________________ 

o OIB _________________________________________________________________________________ 

 

Molimo označiti (a ili b): 

(a) Slažem se da voditelj obrade osobnih podataka i pouzdane treće osobe prikupljaju osobne podatke u opisane svrhe. 

Pročitala /o sam i dajem suglasnost po svim navedenim svrhama i za sve osobne podatke. 

(b) Ako ste djelomično suglasni, označite (stavljanjem znaka X) s kojim svrhama i osobnim podacima se slažete. U 

 slučaju ograničavanja svrha i/ili osobnih podataka postoji vjerojatnost da Vam nećemo moći pružiti uslugu. 

 

Voditelj obrade osobnih podataka garantira sigurnost navedenih osobnih podataka koji će biti pohranjeni u bazama 

voditelja obrade. Navedeni podaci biti će dijeljeni isključivo s izvršiteljima obrade koji su ugovorno vezani 

klauzulom o sigurnosti i povjerljivosti osobnih podataka s voditeljem obrade osobnih podataka, a u skladu s GDPR 

regulativom. Navedeni podaci mogu biti dijeljeni sa trećim osobama ili društvima iz naše poslovne grupe u slučaju 

medicinske potrebe ili radi cjelovitog pružanja usluge. 

 

Ime i prezime, Potpis ispitanika (ili zakonskog zastupnika) i datum 

 

__________________________                                    __________________                      __________________ 

                            Ime i prezime                                     Potpis                           Datum 

 

Ispitanik može u svakom trenutku, od voditelja obrade osobnih podataka, zatražiti pristup i ispravak ili brisanje 

osobnih podataka; ograničavanje obrade koja se odnosi na ispitanika ili uložiti prigovor na obradu istih te ostvariti 

pravo na prenosivost podataka. 

Ispitanik može, voditelja osobnih podataka,  u svakom trenutku zatražiti povlačenje privole za pojedinu ili sve obrade 

podataka ( osim one koje je definirana Zakonom o zdravstvenoj zaštiti) i to  pisanim putem na adresu PROIMMUN  

d.o.o., Zagreb, Haulikova 1, OIB: 76526255641  ili putem elektroničke pošte na e-mail adresu: 

proimmun@gmail.com. 


