
ANEXA 5 DECLARAȚIE DE CONSIMȚĂMÂNT 

 

Prin semnarea prezentului formular, subsemnatul/-a __________________________________________, 
în calitate de reprezentant autorizat al farmaciei ______________________________________________, 
îmi dau în mod expres consimțământul, în calitate de persoană vizată, pentru prelucrarea 
datelor mele cu caracter personal: 

▪ nume și prenume 
▪ email 
▪ nr. de telefon  
▪ semnătura  

denumite în continuare „Datele”, pe care le furnizez în mod voluntar către Dr. Reddy’s 
Laboratories Romania S.R.L., organizatorul Campaniei „PUNGI DE HÂRTIE ÎN FARMACII, 
PENTRU PACIENȚI”. 

Îmi dau în mod expres acordul că Datele pentru prelucrarea Datelor de către Dr. Reddy’s 
Laboratories Romania S.R.L., o societate înregistrată conform legilor din România, având 
sediul în București, str. Daniel Danielopolu, nr. 30-32, etaj 5, spațiul 1, cod poștal 014134, 
România, Cod Unic de Înregistrare 27144903, înregistrată la Registrul Comerțului București 
sub nr. J40/6590/2010, e-mail: gdpr@drreddys.ro („Dr. Reddy’s”), precum și de către 
companiile din grupul Dr. Reddy’s sau de către terțe părți care furnizează servicii pentru Dr. 
Reddy;s în baza unui contract care conține clauze cu privire la protecția datelor cu caracter 
personal conform reglementarilor legale aplicabile, în scopurile specificate în prezenta 
declarație de consimțământ: 

Prelucrarea Datelor este limitată la următoarele scopuri: 

(i) primirea și oferirea pungilor de hârtie în farmacii, pentru pacienți 

(ii) documentarea modului de desfășurare a Campaniei 

(iii) asigurarea trasabilității acestor materiale promoționale 

(vi) raportare internă Dr. Reddy’s (de ex., statistici). 

Mi-am dat consimțământul din proprie voință și voluntar pentru prelucrarea Datelor de 
către Dr. Reddy’s Laboratories Romania S.R.L., companiile din cadrul grupului Dr. Reddy’s 
(afiliați) sau furnizorii de servicii ai acestei societăți implicați în aducerea la îndeplinire a 
scopurilor sus-menționate, situați în România sau în alte țări UE, care prelucrează Datele în 
numele Dr. Reddy’s și sunt obligați contractual să adere la reglementările aplicabile privind 
protecția datelor. Înțeleg că am dreptul de a retrage acest consimțământ în orice moment 
prin trimiterea unei notificări prin email către Dr. Reddy's la gdpr@drreddys.ro, care vă 
produce efecte pentru viitor. Totuși, sunt informat privind faptul că retragerea 
consimțământului nu afectează caracterul legal al prelucrării desfășurate în baza 
consimțământului dat anterior unei astfel de retrageri. Înțeleg că orice întrebări privind 
prezentul consimțământ sau prelucrarea de către Dr. Reddy's a datelor cu caracter personal, 



în general, pot fi adresate folosind adresa de email: gdpr@drreddys.ro sau datele de contact 
indicate în Nota de Informare. 

Am luat la cunoștință  despre faptul că informații suplimentare privind prelucrarea Datelor 
pot fi găsite în Nota de Informare, aflată în continuarea prezentei Declarații de Consimțământ 
care mi-a fost înmânată împreună cu aceasta.  

Înțeleg prezenta Declarație de Consimțământ și îmi dau consimțământul pentru 
prelucrarea Datelor în scopurile de mai sus conform celor menționate în Declarație și 
în Nota de Informare. 

Am citit si sunt de acord cu cele de mai sus. 

Semnătura ___________________ 

Data ________________ 

 

https://www.drreddys.ro/documente/ANEXA-6-NOTA-DE-INFORMARE-PUNGI-DE-HARTIE-IN-FARMACII-PENTRU-PACIENTI.pdf

