Pohjois-Savon Selvityspyyntd tietojen 1(2)
hyvinvointialue Kasittelysta

Talla lomakkeella voit pyytaa kirjallista selvitysta epaillessasi potilas- tai asiakastietojesi
asiatonta kayttod. Tarkemmat ohjeet selvityspyynndn tekemiseen l6ytyvat lomakkeen
lopusta.

Rekisterinpitaja: Pohjois-Savon hyvinvointialue

Selvityspyyntda koskevat tiedot

Epailty vaarinkayton ajankohta

Epailty kayttaja tai tekija

Pyynnon perustelu (Yksiloi mahdollisimman tarkasti ne seikat, joiden perusteella sinulla on
epéilys asiattomasta tietojesi kasittelysta ja joiden perusteella pyydat selvitysta asiassa.)

Lokitietojen tarkastus tehty [ ]

Pyynnon esittdjan tiedot

Nimi

Henkildétunnus

Puhelinnumero

Lahiosoite

Postitoimipaikka ja postinumero

Sahkdposti

Allekirjoitus Paivamaara ja paikka

Nimen selvennys

Tyhjenna
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Pohjois-Savon Selvityspyyntd tietojen 2 (2)
hyvinvointialue Kasittelysta

Taytetty lomake tulostetaan, allekirjoitetaan ja lahetetddn alla nakyvaan postitusosoit-
teeseen tai tuodaan paikan paalle kirjaamoon:

Vastaanottaja: Pohjois-Savon hyvinvointialue, Kirjaamo

Postitusosoite: PL 1711, 70211 Kuopio

Kayntiosoite, Kirjaamo: KYS rakennus 3, 0 krs. Puijonlaaksontie 2, Kuopio (tarkista palveluajat
nettisivulta: www.pshyvinvointialue.fi)

Sahkoiset toimitustapavaihtoehdot:
Huom! Vain rekisteroity itse voi tayttaa/lahettda lomakkeen sahkoisesti.

- sdhkoisen asiointipalvelun kautta www.pshyvinvointialue.fi
=> Hyvinvointialueen digipalvelut => Sahkoiset lomakkeet sosiaali- ja terveyspalvelut
=> Sahkdinen asiointipalvelu

- suojattuna sdahkopostina osoitteesta: https://turvaposti.pshyvinvointialue.fi/. Toimituspaikaksi
valitaan Pohjois-Savon hyvinvointialueen Kirjaamo. Taytetty lomake tallennetaan ensin omalle
laitteelle, ei tarvitse allekirjoittaa.

- Suomi.fi viestipalvelun kautta. Taytetty lomake tallennetaan ensin omalle laitteelle, ei tarvitse
allekirjoittaa.

Ohje selvityspyynnén tekemiseksi

Voit tehda selvityspyynndn, kun haluat selvittdd potilas- tai asiakastietojesi kayton asian-
mukaisuutta. Yksildith&n pyyntdsi lomakkeessa pyydettyjen tietojen mukaisesti.

Jos katsot, etta tietojasi tai edunvalvottavasi tietoja on kasitelty tai luovutettu ilman asianmukaisia
perusteita, tietoja Kkasitelleen tai tietoja luovuttaneen palvelunantajan tulee antaa sinulle
kirjallisesta pyynnosta selvitys tietojen kaytdn tai luovuttamisen perusteista.

Laadi selvityspyyntd, kun haluat selvittda potilas- tai asiakastietojesi kaytdn asianmukaisuutta.
Selvityspyynnon tekemiseen saat ohjeita tarvittaessa Pohjois-Savon hyvinvointialueen tieto-

suojavastaavalta, tietosuoja@pshyvinvointialue.fi tai puhelimitse palvelunumeroon 040 171 8726
(arkisin 9-12).

Selvityspyyntd on paasaantdisesti henkilokohtainen. Alaikdisen huoltaja tai vajaavaltaisen laillinen
edustaja voivat tehda selvityspyynndn. Kun alaikdinen kykenee ikansad ja kehitystasonsa
perusteella paattamaan hoidostaan ja ymmartamaan henkiltietojen Kkasittelyn periaatteet,
alaikaisen selvityspyynnon tulee paasaantodisesti olla hanen itsensd tekema. Laillisen edustajan
on osoitettava oikeutensa tiedonsaantiin.

Kahta vuotta vanhempia tietoja ei ole oikeutta saada ilman erityista syyta (Laki sosiaali- ja
terveydenhuollon asiakastietojen sahkoisestd kasittelysta (784/2021) 26 §). Lain
tarkoittamana erityisend syynd voisi olla esimerkiksi perusteltu epailys asiakas- tai
potilastietojen luvattomasta kasittelysta tavalla, joka edellyttdd asian selvittamista.

Sinulla ei ole oikeutta saada lokitietoja, jos tiedossamme on, etta lokitietojen antamisesta saattaisi
aiheutua vakavaa vaaraa terveydellesi tai hoidollesi tai jonkun muun oikeuksille. Jos lokitietojen
tarkastuspyyntdasi ei toteuteta, sinulle annetaan kirjallinen kieltaytymispaatos.

Kieltdytymispaatoksessa ilmoitetaan kieltdytymisen syy sekd valitusosoitus sekéd ohjeet
valituksen tekemiseksi. Voit my6s tehda tietosuojavaltuutetun toimistolle kantelun, jos katsot, etta
Pohjois-Savon hyvinvointialue on kieltdytynyt antamasta sinulle lokitietoja ilman perusteita.
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