
Informacja dla pacjenta dotycząca przetwarzania jego danych osobowych 
przez Gabinet Gastroenterologiczny dr Wojtkiewicza

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 
27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych 
osobowych 
i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO), 
informujemy, iż:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest:
Gabinet Gastroenterologiczny dr Wojtkiewicza
ul. Zeusa 45, 80-299 Gdańsk Osowa
adres e-mail: medycznaosowa@gmail.com
tel. 575 272 373 

2. Kontakt poprzez adres e-mail: medycznaosowa@gmail.com 
3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu świadczenia usług medycznych – 

na podstawie Art. 6 ust. 1 lit. c ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych 
z dnia 27 kwietnia 2016r. oraz na podstawie Art. 6 ust. 1 lit. h ogólnego rozporządzenia 
o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016r.

4. Posiadane przez Panią/Pana dane osobowe nie będą udostępnianie innym odbiorcom 
niż instytucje publiczne w ramach wypełniania obowiązków przypisanych przepisami 
prawa 

5. Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez okres określony w przepisach 
ustawy o prawach pacjenta i rzeczniku praw pacjenta oraz ustawy o narodowym 
zasobie archiwalnym i archiwach

6. Posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych oraz ich sprostowania, 
usunięcia                 (z wyłączeniem art.17 pkt 3 rozporządzenia), ograniczenia 
przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu, prawo do 
cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem 
przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem

7. Posiada Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, gdy uzna Pani/Pan,
iż przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczących narusza przepisy 
przywołanego wyżej rozporządzenia z dnia 27 kwietnia 2016r

8. Podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest dobrowolne, ale niezbędne do 
realizacji wyżej określonych celów

9. Pani/Pana dane będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany, w tym również w 
formie profilowania*

………………………………….   ………………………………….   

 ……………………………………………………………………..
       (Miejscowość)                      (data)                              (czytelny podpis)

_______________________
*PROFILOWANIE – dowolna forma zautomatyzowanego przetwarzania danych osobowych, które polega na 
wykorzystaniu danych osobowych do oceny niektórych czynników osobowych osoby fizycznej, w szczególności do 
analizy lub prognozy aspektów dotyczących efektów pracy tej osoby fizycznej, jej sytuacji ekonomicznej, zdrowia, 
osobistych preferencji, zainteresowań, wiarygodności, zachowania, lokalizacji lub przemieszczania się (art. 4 pkt 4 
rozporządzenia).


