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GRAD DUBROVNIK
Upravni odjel za obrazovanje, šport, socijalnu skrb i civilno društvo      
Iva Vojnovića 31
20000 Dubrovnik           


ZAHTJEV ZA SUFINANCIRANJE TROŠKOVA MEDICINSKI POMOGNUTE OPLODNJE
	


Uz Zahtjev prilažem:
· preslike osobnih iskaznica
· potvrde o prebivalištu, 
· dokaze o uključenju u proces medicinski pomognute oplodnje (liječnička dokumentacija)
· dokaz da postupak nije moguće financirati na teret HZZO-a
· ponude, račune ili druge dokaze o nastalom trošku povezanom s procesom te
· presliku kartice ili potvrdu banke o IBAN računu.
· ostala potrebna dokumentacija na zahtjev Odjela


IZJAVA  O PRIVOLI ZA OBRADU OSOBNIH PODATAKA

Uredba (EU) 2016/679 europskog parlamenta i vijeća od 27. travnja 2016. o zaštiti pojedinaca u vezi s obradom osobnih podataka i o slobodnom kretanju takvih podataka te o stavljanju izvan snage Direktive 95/46/EZ (dalje u tekstu: Opća uredba o zaštiti podataka) sadrži niz pravila kojima se osigurava zaštita temeljnih prava i sloboda pojedinaca u vezi s obradom osobnih podataka. Zakonom o provedbi Opće uredbe o zaštiti podataka (NN 42/18, dalje u tekstu: Zakon) osigurava se provedba Opće uredbe o zaštiti podataka. Temeljem članka 13. i 14. Opće uredbe o zaštiti podataka Grad Dubrovnik, Upravni odjel za obrazovanje, šport, socijalnu skrb i civilno društvo, obavještava Vas o osobnim podacima koje kao voditelj obrade prikuplja i obrađuje u skladu s odredbama Opće uredbe o zaštiti podataka, zaštiti Vaše privatnosti, pravnim osnovama i svrhama obrade, primateljima obrade, rokovima čuvanja kao i o Vašim pravima koja kao ispitanik imate vezano za obradu Vaših osobnih podataka. Grad Dubrovnik, Upravni odjel za obrazovanje,šport, socijalnu skrb i civilno društvo je voditelj obrade koji obrađuje osobne podatke korisnika prava na potporu za medicinski pomognutu oplodnju sukladno  Odluci o sufinanciranju troškova medicinski pomognute oplodnje („Službeni glasnik Grada Dubrovnika“ broj15/23 ). Traženi osobni podaci, kao i obveza predočenja dokumentacije, nužni su radi utvrđivanja i ostvarivanja prava na  sufinanciranje troškova medicinski pomognute oplodnje. Grad Dubrovnik, Upravni odjel za obrazovanje, šport, socijalnu skrb i civilno društvo neće davati na korištenje osobne podatke koji su prikupljeni u svrhu ostvarivanja prava drugim primateljima osim u slučajevima predviđenim zakonskim propisima. Sukladno Pravilniku o upravljanju dokumentarnim gradivom Grada Dubrovnika ("Službeni glasnik Grada Dubrovnika", broj: 14/21), podaci se čuvaju na rok od sedam godina. Sukladno odredbama Opće uredbe o zaštiti podataka imate pravo pristupa osobnim podacima, pravo na ispravak, pravo brisanja („pravo na zaborav“), pravo na ograničenje obrade, pravo na prijenos podataka, pravo na prigovor, pravo podnošenja pritužbe Agenciji za zaštitu osobnih podataka i pravo na povlačenje privole. Svoja prava možete ostvariti podnošenjem zahtjeva Službeniku za zaštitu podataka, poštom, preporučenom pošiljkom s povratnicom na adresu: Grad Dubrovnik, Upravni odjel za poslove gradonačelnika, Službenik za zaštitu podataka, Dubrovnik, Pred Dvorom 1, osobno na adresu: Grad Dubrovnik, Upravni odjel za poslove gradonačelnika, Službenik za zaštitu podataka, Dubrovnik, Pred Dvorom 1 ili putem elektroničke pošte na e-mail: szop@dubrovnik.hr. Obrasci za ostvarivanje prava ispitanika dostupni su na linku: https://www.dubrovnik.hr/pravo-na-pristupinformacijama/zastita-podataka, a isti se mogu preuzeti u Gradu Dubrovniku, Upravnom odjelu za poslove gradonačelnika. Potpisom ovog Zahtjeva potvrđujete i suglasni ste da Grad Dubrovnik, Upravni odjel za obrazovanje, šport, socijalnu skrb i civilno društvo može obrađivati Vaše osobne podatke navedene u ovom Zahtjevu. Ujedno, potpisom ovog Zahtjeva potvrđujete da ste Vi podnositelj te da su informacije i izjave dane u ovom Zahtjevu istinite i točne. Potpisom ovog Zahtjeva, pod materijalnom i kaznenom odgovornošću izjavljujete da da su svi podaci iz Zahtjeva i dostavljene dokumentacije istiniti, te da ste od strane službenika Grada  Dubrovnika upoznat/a s obvezama koje imate po osnovi ostvarenja predmetnog prava.
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