
Socialinės paramos šeimai informacinės sistemos 

duomenų subjekto teisių įgyvendinimo tvarkos aprašo  

priedas 

 

(Prašymo įgyvendinti duomenų subjekto teisę (-es) forma) 

 

(Duomenų subjekto vardas, pavardė, gimimo data arba asmens kodas) 

 

 

(Atstovas (vardas, pavardė, gimimo data arba asmens kodas ) ir atstovavimo pagrindas, jeigu prašymą pateikia 
duomenų subjekto atstovas)1 

 

 

Lietuvos Respublikos socialinės apsaugos ir darbo ministerijai 

 

 

PRAŠYMAS 

ĮGYVENDINTI DUOMENŲ SUBJEKTO TEISĘ (-ES) 

 

____________ 

(data) 
 

1. Prašau įgyvendinti šią (šias) duomenų subjekto teisę (-es) 

(pažymėkite tinkamą variantą): 

 

□ teisę gauti informaciją apie duomenų tvarkymą, 

□ teisę susipažinti su duomenimis, 

□ teisę reikalauti ištaisyti duomenis, 

□ teisę reikalauti ištrinti duomenis („teisę būti pamirštam“), 

□ teisę apriboti duomenų tvarkymą, 

□ teisę į duomenų perkeliamumą, 

□ teisę nesutikti su duomenų tvarkymu. 

 

 

2. Pateikiu šią informaciją apie prašomą įgyvendinti teisę (nurodykite, ko konkrečiai prašote, ir pateikite kuo 

daugiau informacijos, kuri padėtų tinkamai įgyvendinti Jūsų teisę (-es), pavyzdžiui, jeigu norite gauti asmens duomenų 

kopiją, nurodykite, kurių konkrečiai duomenų (pavyzdžiui: 2020 m. x mėn. x d. prašymo) kopiją pageidaujate gauti; jeigu 

norite ištaisyti duomenis, nurodykite, kurie konkrečiai Jūsų asmens duomenys yra netikslūs; jeigu nesutinkate, kad būtų 

tvarkomi Jūsų asmens duomenys, nurodykite argumentus, kuriais grindžiate savo nesutikimą, taip pat nurodykite, dėl 

kurių konkrečiai duomenų tvarkymo nesutinkate; jeigu kreipiatės dėl teisės į duomenų perkeliamumą įgyvendinimo, 

nurodykite, dėl kurių duomenų šią teisę pageidaujate įgyvendinti, ar pageidaujate juos perkelti į savo įrenginį ar persiųsti 

kitam duomenų valdytojui (jeigu pastarajam, nurodykite, kokiam): 

 _______________________________________________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________________________________  
 _______________________________________________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________________________________  
 _______________________________________________________________________________________________. 

 

                                                   
1 Jeigu prašymą pateikia duomenų subjekto atstovas, turi būti pridedamas ir atstovo įgaliojimus patvirtinantis dokumentas.  



PRIDEDAMA2: 

1.  _____________________________________________________________________________________________. 

2. _____________________________________________________________________________________________. 

3.  _____________________________________________________________________________________________. 

4.  _____________________________________________________________________________________________. 

 

 

Atsakymą noriu gauti (pažymėkite tinkamą variantą):  

□ Socialinės paramos šeimai informacinės sistemos žinute (tik jeigu prašymas pateiktas Socialinės 

paramos šeimai informacinėje sistemoje), 
□ paštu _____________________________________________, 

(nurodykite adresą) 

□ atvykęs (-usi) į Lietuvos Respublikos socialinės apsaugos ir darbo ministeriją adresu: 

A. Vivulskio g. 11, Vilnius, 

□ elektroniniu paštu ______________________________________________. 

(nurodykite elektroninio pašto adresą) 

 

 

 

_____________________________ 

  (vardas, pavardė) 
 

                                                   
2 Jeigu kreipiamasi dėl netikslių duomenų ištaisymo, pateikiamos tikslius duomenis patvirtinančių dokumentų 

kopijos. 

 


