
 

 
 
 
 

REKISTERITIETOJEN TARKASTUSPYYNTÖ saapumispvm. 
 

Pyynnön esittäjä Nimi Henkilötunnus 

 Osoite  

 Puhelinnumero  

 Päiväys Allekirjoitus ja nimenselvennys 

Pyyntöä koskevat 
tiedot 

Pyydän lain viranomaisen toiminnan julkisuudesta 11 §:n sekä lain 
sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sähköisestä käsittelystä 
18§ perusteella saada tietää, mitä tietoja minusta on tallennettu 
ylläpitämäänne henkilörekisteriin tai selvityksen asiakastietojani 
käsitelleistä henkilöistä lokitietojen perusteella. 

  
Haluan tarkastaa 
 

Asiakirjat/tiedot 
 
Lokitiedot (tiedot asiakastietojen käsittelijöistä) 
 
Haluan lain sosiaali – ja terveydenhuollon asiakastietojen 
sähköisestä käsittelystä 18§:n mukaisen SELVITYKSEN 
tietojeni käytön tai luovutuksen perusteista. 

  Ajalta _______________________________ (pv/kk/vvvv) 

 
Asiakastietolain (159/2007) muutoksesta (250/2014) johtuen 
tiedot lokitiedoista rajataan pääsääntöisesti kahteen vuoteen. 
Pidemmältä ajalta tiedot luovutetaan vain erityisestä syystä. 

 
 
 

 

    
   

Allekirjoitettu lomake lähetetään postitse Pelastakaa Lapset ry:lle 
Pelastakaa Lapset ry 
Tietosuojavastaava 
Koskelantie 38, PL 95 
00601 Helsinki 

 

Tarkastusoikeus 
on toteutettu 

Päiväys 

Tietojen antajan allekirjoitus 

 


