POWIATOWA STACJA SANITARNO-EPIDEMIOLOGICZNA W STARGARDZIE
73-110 Stargard, ul. Czarnieckiego 34 tel. 91 561 26 10

WNIOSEK O UDOSTEPNIENIE DOKUMENTACII MEDYCZNEJ

nastepuje na pisemny wniosek, ktéry moze ztozyé:
- klient
- przedstawiciel ustawowy (rodzic lub opiekun prawny)

Sposob ztozenia wniosku:

1. w formie elektronicznej na adres: psse.stargard@sanepid.gov.pl

2. poczty, na adres Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Stargardzie
3. osobiscie

Sposob odbioru dokumentacji medycznej:

1. drogg elektroniczng — na adres e-mail wskazany na wniosku, w formie zaszyfrowanego dokumentu

2. pocztg - wymagane przestanie wraz z wnioskiem koperty zaadresowanej do wnioskodawcy i oklejonej znaczkiem pocztowym
3. osobiscie lub przez osobe upowazniong we wniosku

Odptatnos¢ za udostepnienie dokumentacji medycznej zgodnie z cennikiem dostepnym na stronie internetowej PSSE Stargard;
ptatne przelewem na konto NBP O/Szczecin nr konta 20 1010 1599 0520 6722 3100 0000.

Optaty nie pobiera sie w przypadku udostepnienia dokumentacji medycznej po raz pierwszy.

WNIOSEK O UDOSTEPNIENIE DOKUMENTACIJI MEDYCZNEJ
Whnioskodawca (wypetni¢ drukowanymi literami):

IMIE i NAZWISKO

(w dniu wykonywania badan)

PESEL DATA URODZENIA - -

ADRES ZAMIESZKANIA
(w dniu wykonywania badan)

DATA WYKONANIA BADANIA (ROK) NR TELEFONU

SPOSOB ODBIORU DOKUMENTACJI (zaznaczy¢ wiasciwe):

o drogg elektroniczng w formie zaszyfrowanego o poczta (podaé adres)

O osobiscie:
dokumentu

dokumentacje medycznq odbierze na adres e-mail

Whioskuje o udostepnienie dokumentacji medycznej i zobowiqzuje sie do pokrycia ewentualnych kosztow wykonania kopii zgodnie z obowiqzujgcym cennikiem.

ceeneeeenene.. (data, czytelny podpis wnioskodawcy)

(wypetnia pracownik PSSE)

DATA PRZYJECIA WNIOSKU DOKUMENTACIJE ODNALEZIONO DATA PRZEKAZANIA ODPISU

oTAK o NIE

Klauzula informacyjna

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Powiatowa Stacja Sanitarno — Epidemiologiczna w Stargardzie z siedzibg w Stargardzie przy ul. Czarnieckiego 34, zwany dalej
Administratorem;

Administrator prowadzi operacje przetwarzania Pani/Pana danych osobowych.

Wyznaczono inspektora ochrony danych, z ktérym mozna sie skontaktowac pod adresem e-mail: iod.psse.stargard @sanepid.gov.pl oraz pod numerem telefonu: 91 561 26 24
Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda w celu udostepnienia dokumentacji medycznej.
Podstawg przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest wniosek o udostepnienie dokumentacji medycznej oraz wtasciwe przepisy prawne regulujgce uprawnienia i obowiazki Inspekcji
Sanitarnej. Podanie danych jest niezbedne do realizacji wniosku o udostepnienie dokumentacji medycznej.
1) posiada Pani/Pan prawo do:
. zadania od Administratora dostepu do swoich danych osobowych, ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania danych osobowych,
. whniesienia sprzeciwu wobec takiego przetwarzania,
. przenoszenia danych,
. whniesienia skargi do organu nadzorczego,
. cofniecia zgody na przetwarzanie danych osobowych.
2) Pani/Pana dane osobowe nie podlegaja zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu,
3) Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane przez okres 20 lat
Szczego6towe informacje dotyczgce przetwarzania danych osobowych mozna uzyska¢ pod adresem; iod.psse.stargard@sanepid.gov.pl



mailto:psse.stargard@sanepid.gov.pl
https://www.gov.pl/web/wsse-szczecin/ochrona-danych-osobowych

