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Vloga za uveljavitev subvencije cepljenja

1. VloZnik

Ime in priimek:

Stalno bivalisce:

Rojstni datum:

Davcna Stevilka:

Kontakt za hitra vprasanja:

1.a Podatki o cepljeni osebi (izpolnite Ce cepljena oseba ni ista kot vloznik)

Ime in priimek:

Datum rojstva:

Stalno bivalisce:

2. Podatki o cepljenju

Datum cepljenja:

Vrsta cepljenja:

Placnik racuna cepljenja:

Obvezna priloga vlogi je kopija raCuna o cepljenju.

3. Podatki o ra¢unu placnika cepljenja za nakazilo subvencije

Imetnik racuna:

Stevilka racuna:

Odprt pri banki:
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7. 1zjava:
Podpisani izjavljam:

- daso vsi podatki navedeni v vlogi tocni,

- da za potrebe vodenja postopka dodelitve subvencije cepljenja, pooblas¢am obcinski
upravni organ Obcine Ajdovscina in mu dovoljujem pridobivanje, vpogled, prepis, izpis
ali kopiranje osebnih podatkov (stalno prebivalisce in davéna Stevilka cepljene osebe)
iz uradnih evidenc in zbirk osebnih podatkov pri vseh upravljavcih zbirk osebnih
podatkov, ki Stejejo za davcno tajnost ter obcutljivih osebnih podatkov skladno z
doloc¢bami zakona, ki ureja varstvo osebnih podatkov in zakona, ki ureja splosni upravni
postopek.

Datum: Podpis vloznika:

Obvestilo o obdelavi osebnih podatkov: Obcina Ajdovscina ima sprejeto politiko varstva osebnih
podatkov. V Evidenci dejavnosti obdelav osebnih podatkov Obcine Ajdovscina se lahko
informirate in seznanite z informacijo obdelave osebnih podatkov po 13. ¢lenu (primer, ko
posameznik odda osebne podatke neposredno npr. vloge itd.) in 14. ¢lenu (primer, ko so osebni
podatki pridobljeni iz javnih virov — centralnih evidenc npr. eCrp) Splosne uredbe o varstvu
osebnih podatkov (GDPR). Evidenca je dostopna na spletni strani www.ajdovscina.si in na
oglasni deski v vloZiscu.
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