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DLA PACJENTA o T

Zgodnie z art. 13 i 14 ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z 27.04.2016 .
(dalej RODO) informujemy, ze:

1.

10.

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest NZOZ ETER-MED® Sp. z 0.0., z siedzibg
w Gdansku, ul. Zabi Kruk 10, 80-822 Gdansk.

Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych Osobowych mozliwy jest na dwa sposoby - mailem:
jacek.witt@etermed.pl, albo telefonicznie: 604 914 492.

Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bedg w celu planowania, realizacji oraz raportowania
Swiadczen medycznych, na podstawie: art. 6 ust. 1 c) oraz art. 9 ust. 2 h) RODO, bad? tez na
podstawie udzielonej przez Panig/Pana zgody (art. 6 ust. 1 a) RODO).

Pani/Pana dane osobowe bedg przekazywane wytgcznie podmiotom uprawnionym do
uzyskania tych danych na podstawie przepiséw prawa, w tym Narodowemu Funduszowi
Zdrowia (NFZ), ubezpieczycielom, laboratoriom analitycznym oraz innym podmiotom,
upowaznionym przez Panig/Pana w odrebnych dokumentach.

Pani/Pana dane osobowe nie bedg przekazywane poza Europejski Obszar Gospodarczy (EOG).
Wyjatkiem jest ich przetwarzanie za posrednictwem serwerdw firmy Google, zlokalizowanych
m.in. w USA.

Pani/Pana dane osobowe mogg podlega¢ profilowaniu w celu okreslenia potrzeby wykonania
badan profilaktycznych.

Pani/Pana dane osobowe bedg przechowywane przez administratora przez okres do 30 lat,
chyba ze aktualne przepisy prawa stanowig inacze;j.

W odniesieniu do danych osobowych, przystuguje Pani/Panu prawo do:
a) cofniecia zgody w dowolnym momencie,

b) wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania tych danych,

c) dostepu do danych osobowych,

d) zadania sprostowania tych danych,

e) zadania usuniecia danych (jezeli jest to zgodne z przepisami prawa),
f) zadania ograniczenia przetwarzania danych,

g) przenoszenia danych.

Ponadto, w przypadku przetwarzania danych osobowych niezgodnie z przepisami prawa, ma
Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych w siedzibg w Warszawie.

Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest wymagane na mocy przepiséw prawa, jezeli
chce Pani/Pan uzyska¢ $wiadczenie medyczne.

Dokument nadzorowany w wersji cyfrowej. Podpis zatwierdzajgcego (ADO) niewymagany.
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