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SELVITYSPYYNTO POTILASTIETOJEN KASITTELYSTA

Talld lomakkeella voit pyyt&d kirjallista selvitystd epdillessasi potilastietojesi asiatonta
kayttod. Tarkemmat ohjeet selvityspyynndn tekemiseen 16ytyvat kaavakkeen lopusta.

Rekisterinpitdja:
Pyytajan tiedot
Nimi:
Henkildtunnus:
Osoite:
Puhelinnumero:

Aika ja paikka:
Allekirjoitus:

Henkildllisyys tarkistettu, kenen toimesta / Orton Oy
Selvityspyyntoa koskevat tiedot

Epdilty vadarink&ytdon ajankohta

Epdilty kayttdjd tai tekija

Pyynnon perustelu (Yksildoi mahdollisimman tarkasti ne seikat, joiden perusteella sinulla on
epdilys asiattomasta potilastietojesi kasittelystd ja, joiden perusteella pyydat selvitystd
asiassa.)

Ortonin toimipiste, jossa tutustun lokitietoihin:

Haluan fiedot kirjallisesti pyynndssé ilmoittamaani osoitteeseen (henkildllisyytesi
tarkistetaan pyynnoén toimituksen yhteydessé kuvallisesta henkildllisyystodistuksestal).

Toimita allekirjoitettu lomake Ortoniin
Postitse: Tietosuojavastaava, Orton Oy, Tenholantie 10, 00280 Helsinki
Tietoturvallisesti shkdpostitse: https://www.turvaposti.fi/viesti/tietosuojavastaava@orton. fi
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Ohje selvityspyynndn tekemiseksi

Jos katsot, etta sinun potilastietojasi on kasitelty tai luovutettu ilman riittavia perusteita, tietoja
kasitelleen tai tietoja luovuttaneen palvelujenantajan tulee antaa sinulle kirjallisesta pyynnosta
selvitys tietojen kayton tai luovuttamisen perusteista.

Laadi selvityspyyntd, kun haluat selvittaa potilastietojesi kayton oikeellisuutta. Selvityksen
tekemiseksi pyynto on yksilditavd lomakkeessa pyydettyjen tietojen mukaisesti. Kahta (2) vuotta
vanhempia tietoja ei ole oikeutta saada ilman erityista syyta (Asiakastietolaki 784/2021, 26 §).
Vain erikseen ilmoitetusta painavasta syysta potilastietojen kasittelya voidaan selvittaa tata
aikaisemmalta ajalta.

Selvityspyynnon yksildinnissa auttaa tarvittaessa Ortonin tietosuojavastaava.

Selvityspyyntd on padsaantoisesti henkilokohtainen. Alaikdisen lapsen huoltaja tai vajaavaltaisen
laillinen edustaja voivat tehda selvityspyynnon. Kun alaikdinen kykenee ikdnsé ja kehitystasonsa
perusteella pdattamaan hoidostaan ja ymmartamaan lokitietojen sekd henkildtietojen kasittelyn
oikeat periaatteet, alaikdisen potilaan lokitietopyynnon ja selvityspyynnon tulee padsaantoisesti olla
hanen itsensa tekema. Laillisen edustajan on osoitettava oikeutensa tiedonsaantiin.

Henkil6llisyytesi varmennetaan kuvallisesta voimassaolevasta henkil6todistuksesta ennen tietojen
luovutusta. Orton suosittelee ensisijaisesti, ettd tarkastat lokitiedot tapaamisessa Ortonin
henkilokunnan jasenen kanssa. Talloin sinulla on mahdollisuus kysya lokitietoihin liittyvia
kysymyksia. Vaihtoehtoisesti lokitiedot voidaan toimittaa sinulle kirjallisesti pyynnossa ilmoittamaasi
osoitteeseen.

Sinulla ei ole oikeutta kadyttaa tai luovuttaa saamiasi lokitietoja edelleen muuhun
kayttotarkoitukseen.

Jos lokitietojen selvityspyyntddn ei suostuta, Orton antaa asiaa koskevan kirjallisen
kieltdytymistodistuksen. Kieltaytymistodistuksessa mainitaan kieltaytymisen syy seka valitusosoitus,
jossa on ohjeet valituksen tekemiseksi.
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