Hoitoon tai kohteluun

o RTON liittyva muistutus

Sinun hoitoosi erikoistunut

Henkild, jonka hoitoa tai kohtelua muistutus koskee —
Den person anmérkningen om varden eller bemétandet géller

Anmarkning mot varden
eller bemoétandet

Saapumispaivamaara — Ankomstdatum

Nimi ja henkil6tunnus - Namn och personbeteckning

Osoite ja puhelinnumero - Adress och telefonnummer

Muistutuksen aihe (tarvittaessa erillisell liitteelld) —
Orsaken till anmarkningen (anvand vid behov sarskild bilaga)

Mita tapahtunut, missa ja milloin (tarvittaessa erillisella liitteelld) —
Vad har hént, var och nar (anvand vid behov sarskild bilaga)

Millaisia toimenpiteita toivot yksikolta? —
Vilka atgérder 6nskar du av enheten?

Muistutuksen tekijan allekirjoitus ja yhteystiedot —
Underskrift och kontaktuppgifter av den som framstéller anmérkningen

Pvm. - Datum Allekirjoitus ja nimenselvennys - Osoite ja puhelinnumero -

Underskrift och namnfértydligande Adress och telefonnummer
Muistutus toimitetaan Ortoniin joko henkilokohtaisesti (tulostettuna, Anmarkningen lamnas in till Orton antingen personligen (utskriven,
allekirjoitettuna ja henkildllisyystodistus mukana) tai sdhkoisesti undertecknad och med identitetsbevis) eller elektroniskt som bilaga via
Turvapostin liitteena, jolloin sité ei tarvitse allekirjoittaa: https:// Skyddad e-post, i vilket fall den inte behdver undertecknas: https://
www.turvaposti.fi/viesti/potilasasiat@orton.fi www.turvaposti.fi/viesti/potilasasiat@orton.fi
Muistutuksen johdosta annettuun ratkaisuun ei saa hakea muutosta Andring kan inte sékas genom besvar i ett avgérande som gjorts p.g.a. en
valittamalla (Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 15 §, Laki anmarkning (15 § i lagen om patientens stallning och rattigheter socialvarden).
sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista 23 §). Muistutus ei En anmarkning hindrar inte att andra former av andringssékande anvands.

estd muiden oikaisukeinojen kayttamista.

25.6.2025

Tyhjennd - T6m




	Wordin kirjanmerkit
	Teksti1





Käytettävyysraportti





		Tiedostonimi : 

		301-290-muistutus-fi-sv.pdf









		Raportin laatija: 

		Kaisa Halonen, tietopalvelusuunnittelija, kaisa.halonen@hel.fi



		Organisaatio: 

		Helsingin kaupunki







 [Henkilö- ja organisaatiotiedot Asetukset > Henkilöllisyys-valintaikkunasta.]



Yhteenveto



Tarkistin löysi ongelmia, jotka voivat estää dokumentin täydellisen käytettävyyden.





		Tarkistettava manuaalisesti: 2



		Hyväksyttiin manuaalisesti: 0



		Hylättiin manuaalisesti: 0



		Ohitettiin: 2



		Hyväksyttiin: 26



		Epäonnistui: 2







Yksityiskohtainen raportti





		Dokumentti





		Säännön nimi		Tila		Kuvaus



		Käytettävyysoikeuksien lippu		Hyväksyttiin		Käytettävyysoikeuksien lippu täytyy asettaa



		Vain kuvan sisältävä PDF-tiedosto		Hyväksyttiin		Dokumentti ei ole vain kuvan sisältävä PDF



		Koodattu PDF-tiedosto		Hyväksyttiin		Dokumentti on koodattu PDF-tiedosto



		Looginen lukemisjärjestys		Tarkistettava manuaalisesti		Dokumentin rakenne tarjoaa loogisen lukemisjärjestyksen



		Ensisijainen kieli		Hyväksyttiin		Tekstin kieli on määritetty



		Otsikko		Hyväksyttiin		Dokumentin nimi näkyy otsikkorivillä



		Kirjanmerkit		Hyväksyttiin		Kirjanmerkkejä on suurissa dokumenteissa



		Värikontrasti		Tarkistettava manuaalisesti		Dokumentissa on kelvollinen värikontrasti



		Sivun sisältö





		Säännön nimi		Tila		Kuvaus



		Koodimerkitty sisältö		Hyväksyttiin		Koko sivun sisältö on merkitty



		Koodimerkityt huomautukset		Ohitettiin		Kaikki huomautukset on merkitty



		Sarkainjärjestys		Hyväksyttiin		Sarkainjärjestys on rakenteen järjestyksen mukainen



		Merkkikoodaus		Hyväksyttiin		Merkistön koodaus on luotettava



		Koodimerkitty multimedia		Hyväksyttiin		Kaikki multimediaobjektit on merkitty



		Näytön välkyntä		Hyväksyttiin		Sivu ei aiheuta näytön välkkymistä



		Komentosarjat		Hyväksyttiin		Ei komentosarjoja, joita ei voi käyttää



		Ajoitetut vastaukset		Hyväksyttiin		Sivu ei edellytä ajoitettuja vastauksia



		Suunnistuslinkit		Hyväksyttiin		Suunnistuslinkit eivät ole toistuvia



		Lomakkeet





		Säännön nimi		Tila		Kuvaus



		Koodimerkityt lomakekentät		Epäonnistui		Kaikki lomakekentät on merkitty



		Kenttäkuvaukset		Hyväksyttiin		Kaikilla lomakekentillä on kuvaus



		Vaihtoehtoinen teksti





		Säännön nimi		Tila		Kuvaus



		Kuvien vaihtoehtoinen teksti		Hyväksyttiin		Kuvilla on oltava vaihtoehtoinen teksti



		Sisäkkäinen vaihtoehtoinen teksti		Hyväksyttiin		Vaihtoehtoinen teksti, joka ei tule koskaan näkyviin



		Liitetty sisältöön		Hyväksyttiin		Vaihtoehtoinen teksti täytyy liittää sisältöön



		Piilottaa huomautuksen		Hyväksyttiin		Vaihtoehtoinen teksti ei saa piilottaa huomautusta



		Muiden elementtien vaihtoehtoinen teksti		Hyväksyttiin		Muut elementit, jotka edellyttävät vaihtoehtoista tekstiä



		Taulukot





		Säännön nimi		Tila		Kuvaus



		Rivit		Hyväksyttiin		TR-elementin täytyy olla Table-, THead-, TBody- tai TFoot-alielementti



		TH ja TD		Hyväksyttiin		TH- ja TD-elementtien täytyy olla TR-alielementtejä



		Otsikot		Hyväksyttiin		Taulukoissa täytyy olla otsikot



		Säännöllisyys		Epäonnistui		Taulukoiden jokaisella rivillä on oltava sama määrä sarakkeita ja jokaisessa sarakkeessa sama määrä rivejä



		Yhteenveto		Ohitettiin		Taulukoissa on oltava yhteenveto



		Luettelot





		Säännön nimi		Tila		Kuvaus



		Luettelon kohteet		Hyväksyttiin		LI-elementin on oltava L-alielementti



		Lbl ja LBody		Hyväksyttiin		Lbl- ja LBody-elementtien täytyy olla LI-alielementtejä



		Otsikot





		Säännön nimi		Tila		Kuvaus



		Kelvollinen sisäkkäisyys		Hyväksyttiin		Kelvollinen sisäkkäisyys










Takaisin alkuun

	Saapumispäivämäärä  Ankomstdatum: 
	Nimi ja henkilötunnus Namn och personbeteckning: 
	Osoite ja puhelinnumero Adress och telefonnummer: 
	Pvm Datum: 
	Allekirjoitus ja nimenselvennys  Underskrift och namnförtydligande: 
	Muistutuksen aihe Orsaken till anmärkningen använd vid behov särskild bilaga: 
	Mitä tapahtunut, missä ja milloin Vad har hänt var och när använd vid behov särskild bilaga: 
	Millaisia toimenpiteitä toivot yksiköltä Vilka åtgärder önskar du av enheten: 
	Muistutuksen tekijän Osoite ja puhelinnumero  Adress och telefonnummer: 
	Tyhjennä - Töm: 


