CAS VALCEA Model

CERERE
privind exercitarea dreptului de a nu face obiectul deciziei bazat exclusiv pe
prelucrarea automata, inclusiv crearea de profiluri

Catre.
Casa de Asiguriri de Sanatate Valcea
Rm.Valcea. str. G-ral Magheru nr.27, judetul Valcea, cod postal 240195

Subsemnatul/subsemnata (numele §i prenumele)

CNP . cu domiciliul/resedintain
P — R — ———ce - == h{'r' r— e v = P e ol ”[.' i o=
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adresa de email (ummn.ll) B _in temeiul art. 22 din

Regulamentul (UE) 2016/679 privind pmtecfm persorme!or fi zice in ceea ce priveste
prelucrarea datelor cu caracter personal si privind libera circulafie a acestor date. prin
prezenta vd anunj ca imi exercit dreptul de a nu face obiectul unei decizii bazate exclusiv
pe prelucrarea automata. inclusiv crearea de profiluri.

Solicit ca raspunsul sd imi fie comunicat:

- la adresa e
(se mentioneaza adresa de 1ul;~.pu|1Llu1l‘udnm|n|I1u]

- prin email la adresa . cu menjiunca ca
solicit ca informatiile solicitate sd-mi fie furnizate in format o

- printr-un serviciu de L()lt.,b]’)ﬁ]'ldt.ﬂl,d care sa asigure faptul ca pruldn,d mi se va

face numai personal la adresa

Fatda de cele de mai sus. va rog sa dispuneti masurile legale pentru a primi
informatiile solicitate.

Data: Semnatura:



