ORTON

Sinun hoitoosi erikoistunut Lomake pdivitetty 6/2025

POTILASASIAKIRJAPYYNTO

Toimita lomake Ortoniin henkildkohtaisesti (ota henkildllisyystodistus mukaan)
tai sahkoisesti Turvapostilla:

1. Taytd lomakkeeseen tarvittavat tiedot.

2. Turvapostitse lhetettdvad lomaketta ei tarvitse allekirjoittaa.
3. Tallenna lomake omalle koneellesi.

4. Avaa Turvaposti ja litd lomake viestin litteeksi:
https://www.turvaposti.fi/viesti/potilasasiat@orton.fi

Potilasasiakirjapyynnon tekija tayttaa

Potilaan nimi:

Henkildtunnus:

Puhelin:

Osoite:

Sahkdposti:

Pyydd&n seuraavat tiedot omaan kayttooni:
e kopio potilaskertomuksesta, ajalta:
e kopio laboratoriotutkimustiedoista, ajalta:
e kopio rontgentutkimuslausunnoista, ajalta:

e muu, mikda:

Asiakirjojen toimitus (valitse):

e sAhkdpostitse ___ (lahet&dmme tietoturvallisella yhteydelld)
e noudetaan Ortonista
e postitetaan

P&ivays ja allekirjoitus:

Nimen selvennys:

Henkilollisyys tarkistettu Ortonin toimesta:
P&ivays ja allekirjoitus:

Nimen selvennys:

Orton Oy, Tenholantie 10, 00280 Helsinki, www.orton.fi
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