       МЕДИЦИНСКА ШКОЛА У БЕОГРАДУ, ЗВЕЗДАРА, Вељка Дугошевића бб
назив и седиште руковаоца коме се захтев упућује

ЗАХТЕВ 
за остваривање права у вези са обрадом података о личности

На основу члана 26. Став 1. Закона о заштити података о личности („Службени гласник РС“ бр. 87/18) од горе наведеног руковаоца захтевам1
· Информације о обради података о личности;
· Приступ траженим пдоацима;
· Копију документа у којем су садржани подаци;2
· Поштом;
· Електронском поштом;
· На други начин3 _________________________________

Овај захтев се односи на следеће податке:
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(навести што прецизније опис у вези са обрадом података који се тражи и друге податке који олакшавају обраду тражених података)

   У __________________________                   Подаци о идентитету подносиоца захтева Дана_________________________                               _________________________
                                                                                                      име и презиме



_________________________________________________________________
1  У кућици означити законска права која желите да остварите
2  У кућици означити начин достављања копије документа
3  Када захтевате други начин достављања обавезно уписати начин достављања
4  Подносилац би требало да поред имена и презиена, унесе и друге личне податке за које  
   сматра да су неопходни за његову идентификацију и оставривање контакта. Поред тога, 
   уколико руковалац у складу са чл. 21. ст. 3 ЗЗЛП, оправдано посумња у идентитет лица 
   које је поднело захтев, може од лица захтевати достављање додатних информација 
   неопходних за потврду идентитета, у складу са чл. 5. ст .1. т. 3. ЗЗЛП.
