OZP

Zadost o éerpani prispévku na oékovani

jméno a prijmeni zadatele rodné cCislo zadatele

trvalé bydlisté zadatele

kontaktni adresa

mobilni telefon e-mailova adresa

jméno a prijmeni zakonného zastupce rodné Cislo zak. zastupce

e prispévek je uréen zadatelim - pojisténcim OZP
e pfispévek Ize Cerpat pouze jednorazoveé do vy€erpani finan¢niho limitu programu
e  7adost bude zpracovana do 30 dnu po uvedeni veSkerych nalezitosti a dodani vSech pfedepsanych dokumentt

Vyplnénou a podepsanou Zadost s doklady je tfeba dorucit na klientské centrum (pobocku) OZP
v listinné formé nebo vyuzit on-line zadost — kupon ve VITAKARTE. Zadosti zaslané e-mailem nelze
akceptovat.

MOZNOSTI CERPANI PRISPEVKU:

C. opatfeni 8709 | Program pro viechny pojisténce OZP

20189 Oc¢kovani nehrazena z vefejného zdravotniho pojisténi

ZADAM O CERPANI PRISPEVKU VE VYSI:

VysSe prispévku Podminky vyuziti prispévku
max. 1000 Ké/rok

e Zzadatel je pojistén u OZP
Ize vyuzit uétenky vydané od 1. 1. 2021
prispévek Ize vyuzit pouze jednorazové bez ohledu na vysi uétenky; v ramci
............ K¢é jedné Zadosti je mozné vyuZit vice uctenek
e Uctenku, kterou pouzije klient v této Zadosti, uz nemuze uplatnit pfi Cerpani
kreditd ve VITAKARTE, stejné tak zde nem(ize uplatnit u&tenku, kterou uz
pouzil/a pfi erpani kreditt ve VITAKARTE

UHRADU PRISPEVKU ZASLETE NA BANKOVNI UCET:
CiSIOUCHU .oveii i kéd banky ...
K ZADOSTI PRIKLADAM:

ORIGINALNI ugetni doklad/y o zaplaceni v po&tu ...... ks (nutné dolozit vzdy).

Beru na védomi dale uvedené Prohlaseni a pouceni o zpracovani osobnich Udajl a
souhlasim se zpracovanim osobnich udaja. (Prosime, prostudujte si informace na zadni strané.)

Datum Podpis zadatele
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OZP

PROHLASENI:

a) beru na védomi a budu se Fidit Podminkami Cerpani preventivnich programG OZP zvefejnénymi
na www.ozp.cz, stejné jako specifickymi podminkami uréenymi pro dany program zverejnénymi tamtéz;

b) ja, vyse podepsany pojisténec OZP, potvrzuji, Ze jsem predloZeny ucetni doklad pouzil pouze a vyhradné
pro ucel proplaceni pfispévku v ramci této konkrétni Zadosti, nikde jinde;

ZPRACOVANIi OSOBNICH UDAJU

. Pouceni

Oborova zdravotni pojistovna zaméstnancl bank, pojiStoven a stavebnictvi, se sidlem Praha 4, RoSkotova
1225/1, PSC 140 00, ICO: 471 14 321, zapsana v obchodnim rejstiiku vedeném Mé&stskym soudem v Praze,
spisova znacka A 7232, (dale jen ,O0ZP*), je spravcem osobnich Udaju pojisténce (pfipadné téz jeho
zakonného zastupce) poskytnutych v této Zadosti a navazujicim tuc¢etnim dokladu potvrzujicim dhradu nakladu
na vybrany program preventivni péce ze strany pojisténce. Kontaktni udaje povéfence pro ochranu osobnich
udaju OZP jsou: email: dpo@ozp.cz, telefon: 261 105 196, adresa sidla OZP.

Uéelem zpracovani osobnich Gdaji je posouzeni této Zzadosti, rozhodnuti o poskytnuti pfispévku z fondu
prevence ze strany OZP pojisténci na vybrany program preventivni péce pfi splnéni vSech podminek daného
programu preventivni pé€e a fadna realizace platby ze strany OZP. Pravnim zakladem zpracovani je ¢lanek
6 odst. 1 pism. b) Nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2016/679, o ochrané fyzickych osob
v souvislosti se zpracovanim osobnich Udaji a o volném pohybu téchto Gdaju a o zruseni smérnice 95/46/ES
(obecné nafizeni o ochrané osobnich udajl), (dale jen ,GDPR"), jedna se o zpracovani, které je nezbytné pro
splnéni smlouvy, jejiz smluvni stranou je pojisténec, jakoZto subjekt Gdaju, nebo pro provedeni opatfeni
pFijatych pfed uzavienim smlouvy na zadost subjektu Udaji (podani této zadosti). OZP také pro evidenéni
ucely zkontroluje identifikaCni a kontaktni osobni Udaje s udaji uvedenymi v informacnim systému, ktery OZP
vede na zakladé ustanoveni § 21 zdkona ¢&. 280/1992 Sb., o resortnich, oborovych, podnikovych a dalSich
zdravotnich pojistovnach, v platném znéni, a pfipadné existujici data doplni. Informacni systém zdravotni
pojistovny je veden za UCelem provadéni vefejného zdravotniho pojisténi na zakladé zakonu €. 48/1997 Sb.,
€. 280/1992 Sb. a 592/1992 Sb. Pravnim zakladem tohoto zpracovani je &ldnek 6 odst. 1 pism. c) GDPR,
jedna se o zpracovani osobnich (dajd, které je nezbytné pro splnéni pravni povinnosti, ktera se na OZP
vztahuje.

OZP je opravnéna vyuzit jméno, pfijmeni, adresu a elektronické kontaktni udaje pojisténce za ucelem zasilani
informaci a novinek o své ¢innosti a sluzbach zaméfenych na podporu zdravi pojisténce, zejména
o preventivnich programech OZP a portalu VITAKARTA, a to na zakladé opravnéného zajmu podle ¢lanku 6
odst. 1 pism. f) GDPR. PojiSténec ma pravo kdykoli vznést namitku proti tomuto vyuziti svych osobnich udaju,
na jejimz zakladé OZP jiz nebude tyto osobni Udaje pro tento ucel zpracovavat.

Dokumenty tykajici se Cerpani pfispévku budou ulozeny u OZP po dobu 10 let od skoneni daného
preventivniho programu, jedna se o Ucetni podklady. Identifikacni a kontaktni idaje jsou vedeny v informaénim
systému OZP po dobu trvani pojistného vztahu a dale po dobu 10 let od ukon&eni pojisténi, resp. od vyrovnani
vSech vzajemnych zavazkd.

Mate pravo pozadovat od OZP pfistup k osobnim udajim a informace podle ¢lanku 15 GDPR, pravo
na opravu (doplnéni) osobnich Gdaji podle ¢lanku 16 GDPR nebo vymaz z diivodu uvedenych v ¢lanku 17
GDPR, popfipadé omezeni zpracovani podle ¢lanku 18 GDPR, mate pravo na pfenositelnost osobnich udajd
podle &lanku 20 nafizeni a pravo vznést namitku proti zpracovani podle ¢lanku 21 GDPR, jakoz i pravo podat
stiznost u dozorového organu, kterym je Ufad pro ochranu osobnich tdajd. Pokud je pravdépodobné, Ze urdity
pfipad poruSeni zabezpeceni osobnich udaji bude mit za nasledek vysoké riziko pro prava a svobody
fyzickych osob, OZP Vam oznami toto poruseni bez zbytecného odkladu.

e Souhlas se zasilanim nabidek produkt( a sluzeb partnerti OZP na podporu zdravi

V souladu s ¢lankem 6 odst. 1. pism. a) GDPR mi{zete zaskrtnutim policka ,souhlasim” na pfedni strané
svobodné udélit OZP konkrétni, informovany a jednoznaény souhlas se zpracovanim svych osobnich udajl
v rozsahu jméno, pfijmeni, adresa a elektronické kontaktni Udaje za uUcCelem zasilani nabidek produktd
a sluzeb smluvnich partnerd OZP uvedenych na webovych strankach OZP www.ozp.cz. Nabidky jsou
zaméfeny na podporu zdravi. Udéleni souhlasu je dobrovolné a nema Zadny vliv na posouzeni této zadosti.
Nad ramec prav uvedenych vySe mate pravo svUj souhlas kdykoli odvolat, a to pisemné na adrese sidla OZP
nebo na adrese dpo@ozp.cz.

Tisk formulare Ulozeni formulare
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