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	ИСКАНЕ ОТ СУБЕКТ НА ДАННИ



ДО

„ЕВРОБИЛД“ ООД

УЛ. „СТАРА ПЛАНИНА“ №1, ЕТ.7

ГР. БУРГАС, 8000

Вх.№ …………………/…………………………

I. Информация за субекта на данни:

	Данни на физическото лице:

	Три имена
	

	ЕГН/ ЛНЧ
	

	Данни за контакт:

	Адрес за кореспонденция
	

	Телефонен номер
	

	Електронен адрес 
	


	Допълнителни данни за идентификация:

	По преценка на лицето
	


II. Информация за представител на субект на данни
:

	Данни на представителя:

	Три имена 
	

	Дата на раждане
	

	Данни за контакт:

	Адрес за кореспонденция
	

	Телефонен номер
	

	Електронен адрес 
	

	Информация за представителството:

	В качеството на какъв действа (упълномощен представител, родител, настойник или друго)
	

	Документ, удостоверяващ правото на законен достъп до и/или получаване на информация

	Моля, опишете и приложете съответния документ (пълномощно, акт за раждане, удостоверение за назначаване на настойник/попечител или друго)
	


III. Информация за искането:

	Вид на искането
	Описание на искането и данните, за които се отнася


	Искане за достъп до данни
	 FORMCHECKBOX 
 ДА
	 FORMCHECKBOX 
 НЕ
	

	Искане за коригиране на данни
	 FORMCHECKBOX 
 ДА
	 FORMCHECKBOX 
 НЕ
	

	Искане за изтриване (право „да бъдеш забравен“)
	 FORMCHECKBOX 
 ДА
	 FORMCHECKBOX 
 НЕ
	

	Искане за ограничаване на обработването
	 FORMCHECKBOX 
 ДА
	 FORMCHECKBOX 
 НЕ
	

	Искане за информация относно получателите на съответните данни
	 FORMCHECKBOX 
 ДА
	 FORMCHECKBOX 
 НЕ
	

	Искане за пренос на данни
	 FORMCHECKBOX 
 ДА
	 FORMCHECKBOX 
 НЕ
	

	Възражение срещу обработването на лични данни
	 FORMCHECKBOX 
 ДА
	 FORMCHECKBOX 
 НЕ
	

	Друго
	 FORMCHECKBOX 
 ДА
	 FORMCHECKBOX 
 НЕ
	


	Предпочитана форма за получаване на информация по искането

	


	Предпочитана форма за осигуряване на достъп до лични данни


	1. Устна справка
	 FORMCHECKBOX 
 ДА

	2. Писмена справка
	 FORMCHECKBOX 
 ДА

	3. Преглед на данните
	 FORMCHECKBOX 
 ДА

	4. Копие от данните
	 FORMCHECKBOX 
 ДА


IV. Декларация за верността на предоставените данни:

Долуподписаният/та ………………………………………………………………………………………………………,
(трите имена на субекта на данните или представителя на субекта на данните)
декларирам, че посочените от мен данни са верни.

Дата: …………………………                                                       Подпис: ………………………….
	Попълва се от представители на „Евробилд“ ООД

	Искането е пренасочено от: 

(две имена, длъжност и подпис)
	Дата:
	Искането е пренасочено към:

 (две имена, длъжност и подпис)
	Дата:

	
	
	
	


� Данните се попълват единствено в случай че искането не се подава лично от субекта на данни.


� Моля, представете максимално подробна информация. При липса на достатъчно данни, искането Ви може да не бъде удовлетворено.


� Попълва се единствено при искане за достъп до данни.






