
Obrazac dostaviti: elektroničkom poštom na e-mail: ivan.konecni@vvk.hr ili poštom na adresu: Vinkovački vodovod i kanalizacija 
d.o.o., Dragutina Žanića-Karle 47A, 32100 Vinkovci, uz napomenu „Zahtjev za zaštitu osobnih podataka“. 

Napomena: Vinkovački vodovod i kanalizacija d.o.o. odgovorit će na zahtjev bez nepotrebnog odgađanja, a najkasnije u roku od 
mjesec dana od dana zaprimanja urednog zahtjeva, osim ako je sukladno članku 12. Opće uredbe o zaštiti podataka dopušteno 
produljenje toga roka. Radi zaštite osobnih podataka VVK može, prije postupanja po zahtjevu, zatražiti dodatne informacije radi 
provjere identiteta podnositelja zahtjeva. 

Vinkovački vodovod i kanalizacija d.o.o. 
OIB 30638414709 
Dragutina Žanića-Karle 47a, 32100 Vinkovci 
vvk@vvk.hr | www.vvk.hr  

 

ZAHTJEV ZA OSTVARIVANJE PRAVA ISPITANIKA 
(članci 15. – 22. Opće uredbe o zaštiti podataka (EU) 2016/679) 

 

I. Podaci podnositelja zahtjeva 

Ime i prezime: ___________________________________________________________________________ 

OIB: ___________________________________________________________________________________ 

Adresa: ________________________________________________________________________________ 

Telefon: ________________________________________________________________________________ 

E-mail: _________________________________________________________________________________ 
 

II. Koje pravo želite ostvariti? (označiti slovom X) 

☐ Pravo na pristup osobnim podacima   ☐ Pravo na prenosivost podataka 

☐ Pravo na ispravak      ☐ Pravo na prigovor 

☐ Pravo na brisanje      ☐ Povlačenje privole 

☐ Pravo na ograničenje obrade    ☐ Drugo ________________________________ 

 

III. Opis zahtjeva 

_______________________________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________________________ 
 

IV. Dodatne informacije 
Ako smatrate potrebnim, navedite dodatne okolnosti ili priložite dokumentaciju. 

_______________________________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________________________ 
 

V. Način dostave odgovora (označiti slovom X) 
☐ e-mail     ☐ poštom    ☐ osobno preuzimanje 
 

VI. Izjava 
Potvrđujem da su podaci navedeni u ovom zahtjevu točni te da podnosim zahtjev kao ispitanik ili njegov 
ovlašteni predstavnik. 
 

Mjesto i datum:       Potpis podnositelja zahtjeva: 

__________________________________    __________________________________ 


