Salla REKISTERITIETOJEN TARKASTUSPYYNTO

In the middle of nowhere EU:n yleinen tietosuoja-asetus 15.artikla

Henkilotiedot (kenen Sukunimi, etunimet Henkil6tunnus
tietoja pyynto koskee)

Osoite Puh

Tiedonpyytaja (jos eri Sukunimi, etunimet Henkilotunnus

kuin keta pyynto koskee)

Lomaketta toimitettaessa  Osoite Puh

esitettdvd kirjallinen

valtuutus
Tiedonpyytdjan suhde henkil6on, jonka tietoja pyydetadan:

Miti palvelua/rekisteria [ ] Hallinto [ ] Liikunta- ja nuorisopalvelut

tietopyynto koskee [ ] Sosiaalipalvelut [ ] Kirjasto- ja kulttuuripalvelut
|:| Terveyspalvelut |:| Asuminen, rakentaminen ja
[ ] Sivistys- ja koulutuspalvelut ymparistd

|:| Muu:

|:| En tiedd, missa palveluissa pyytamiani tietoja on, mutta olen asioinut tai
huollettavani tai edunvalvottavani on asioinut seuraavissa asioissa:

Muut oleelliset
tarkennukset

Tietojen toimitustapa [C] Haluan tiedot postitse saantitodistuksella
El Haluan tiedot pyynnon vastauksena Suomi.fi Viestien kautta
[[] Haluan noutaa tiedot kirjaamosta

Haluan noutaa tiedot asiointipisteesta
Haluan tutustua tietoihin rekisterinpitdjan tiloissa

Tietojen pyytdjan henkil6llisyys todennetaan myds tietoja luovutettaessa.
Rekisterista vastaava tekee lopullisen paatdksen siita, milla tavalla tiedot

toimitetaan.
Tiedonpyytdjan Paikka ja aika: Allekirjoitus
allekirjoitus
Tietopyynnon Lomake toimitetaan kirjaamoon Suomi.fi viestien kautta tai asioimalla
toimittaminen henkilokohtaisesti Sallan kunta/kirjaamo, Postipolku 3, 98900 Salla.

Asioidessasi sinulta tarkistetaan henkildllisyytesi ja mahdollinen
valtuutuksesi. Henkilokohtaisesti asioidessasi henkil6llisyystodistuksena
kdyvat voimassa oleva passi tai sirullinen henkildkortti.
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Organisaatio tdyttdd

Tietopyynnon Tiedonpyytdjan henkil6llisyys on tarkistettu voimassaolevalla:
vastaanottajan [ ] Passi [_] Henkilokortti [_] Suomi.fi tunnistus
toimenpiteet (kirjaamo)

[ ] valtuutus pyynnén mukana

Pyynto toimitettu rekisterin vastaavalle:

Nimi pvm
Paikka ja aika: Vastaanottajan allekirjoitus ja nimenselvennos
Tietojen luovutus Rekisteristd vastaava téyttdd

[ ] Tiedot ldhetetty postitse kirjattuna (posti tarkistaa henkildllisyyden)
[ ] Tiedot luovutettu kirjaamoon luovutettavaksi

[ ] Tiedot luovutettu tiedonpyytajélle henkilokohtaisesti

[ ] Tiedonpyyt&ja tutustunut tietoihin rekisterinpitéjan tiloissa

[ ] Tietopyynto evatty kokonaan. Perusteet annettu kirjallisesti, pvm:
[ ] Tietopyynto evatty osin. Perusteet annettu kirjallisesti, pvm:

[ ] Em. henkil6st ei ole tietoja rekisterissa

Tiedonluovuttaja tdyttdd
Tiedonpyytajan henkilollisyys on tarkistettu luovutuksen yhteydessa

[ ] Passi [_] Henkilkortti [ ] Postin saantitodistus [ | Suomi.fi tunnistus

Tiedonluovuttajan allekirjoitus, nimenselvennys ja pvm:

Muuta huomioitavaa EU:n tietosuoja-asetuksen 12 artiklan mukaan 13 ja 14 artiklan nojalla
toimitetut tiedot ja kaikki 15-22 ja 34 artiklaan perustuvat tiedot ja
toimenpiteet ovat maksuttomia. Jos rekisterdéidyn pyynnot ovat
perusteettomia tai kohtuuttomia, ja jos niita esitetdan toistuvasti,
rekisterinpitaja voi joko a) peria maksun ottaen huomioon tietojen tai
viestien toimittamisesta tai pyydetyn toimenpiteen toteuttamisesta
aiheutuvat hallinnolliset kulut tai b) kieltdytya suorittamasta pyydettya
toimea. Naissa tilanteissa rekisterinpitdjan on osoitettava ilmeinen
perusteettomuus tai kohtuuttomuus.
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