
 

 

 معلوماتو ټولولو لپاره د رضایت فورمه

 

د هغو شخصي «( موږ»یا « موږه») Doctors of the World UK( پر بنسټ، د 2016/679د معلوماتو ټولونې عمومي قانون )

معلوماتو چې موږ یي ستاسې اړوند لرو کنترولونکي دي، او تاسې له موږ څخه د دغو معلوماتو )دغو معلوماتو ته لاس رسی او تایید په 

 ګډون( د غوښتلو حق لرئ.

 

ه کړو.  ټول دغه ډول شخصي معلوماتو سره به موږ غواړو دغو شخصي معلوماتو اړوند چې موږ یي ساتو ستاسې باخبره رضایت ترلاس

 زموږ له لوري جدي محرم په توګه چلند وشي.

 

 لطفاً که چېرې موافق یاست اړوندې بکسې په نښه کړئ او بیا دغه فورمه لاسلیک کړئ:

 

ته د دې لپاره چې راسره مرسته وکولی شي د شخصي معلوماتو افشا کولو  Doctors of the Worldزه د  .1

داخلي ډېټابېس کې په  Doctors of the Worldسره موافق یم. زه پوهېږم چې دغه معلومات به د 

 برېښنایي توګه ساتل کېږي.

 نه هو

  

راپورونو د برخې په توګه وکارول شي زه موافق یم چې زما معلومات په بې نومه توګه د احصایوی یا څیړنیزو  .2

. 

 نه هو

  

له لوري د راتلونکو روغتیایي پېښو او طبي معایناتو لپاره  Doctors of the Worldزه موافق یم چې د  .3

 راسره د لیکلي پیغامونو له لارې اړیکه ونیول شي.

 نه هو 

  

له لوري د تیلیفون له لارې د ترلاسه شوو خدمتونو اړوند  Doctors of the Worldزه موافق یم چې د  .4

 غبرګون ترلاسه کولو لپاره راسره اړیکه ونیول شي.

 نه هو 

  

 

  ترمنځ انتخاب به ستاسې ترلاسه کېدوونکي پاملرنې او خدمتونو کچه اغېزمنه نه کړي. 4یا  3، 2د 

   دBMA .لارښوونې په تعقیب، موږ د اټکل کېدونکې راتلونکې لپاره د ناروغانو سوانح په برېښنایي توګه زېرمه کوو 

 .تاسې هر مهال چې وغواړئ موږ سره اړیکې نیولو سره خپل رضایت بېرته اخیستلی شئ 

  که په دې اړه چې ستاسې معلومات زموږ له لوري څنګه ساتل کېږي اندېښمن یاست، تاسې دInformation 

Commissioner’s Office .سره )کوم چې یوه خپلواکه اداره ده( اړیکه نیولی شئ 

 

 لاسلیک شوی:

 

 چاپ شوی نوم: 

 

 نیټه: 

 

 _ _ _ _ - _ _ - _UKد خدمتونو د کاروونکی هویت شمېره:  

 

 

This is the Pushto version of the 2019 Consent Form for data collection 

 


