Patsiendi tahteavaldus / keelamine terviseandmete
valjastamiseks kolmandatele isikutele

Olen No6us |:|

Oma terviseandmeid ja tervislikku seisundit puudatéeabe ja dokumentide valjastamisega:

Koigile lahedastele |:|
Kogu teave |:| ainult haigestumise fakti koH:| Hidiagnoosi kohtElj

Ainult jargmistele isikutele:

Lo NIMieiiiiiiiiiiiiee e Sugulusaste / SE0S.......c.cceueeeees e
Aadress: ... Tel nr, @-post: ..o
2. NIMI s Sugulusaste/ SE0S ............ooeeet e
Aadress: ..., Tel nr, @-post: ..o

Kogu teave l:l ainult haigestumise fakti kohD Hidiagnoosi kohta|:|

Keelan |:|

Oma terviseandmeid ja tervislikku seisundit puudataeavet ja dokumente valjastada:
Koigile, sh lahedastele |:|

Ainult jargmistele isikutele

3o NIMI e Sugulusaste / SEO0S............ceeeees s ee s
Aadress: ..., Tel nr, e-post: «oooeeieiiiii e
A, NiMicooiiii Sugulusaste/ SEO0S .............oeees e eennns
Aadress: ..., Tel nr, e-poSt: .oooeeeiiiieie e

Kogu teave |:| ainult haigestumise fakti kohtalj Hidiagnoosi kohta |:|



Olen teadlik, et andes loa oma terviseandmeidryéstikku seisundit puudutava teabe
avaldamiseks minu poolt méératud isikutele, eralgarst kohustatud taotlema minult
veelkordset luba teabe v0i dokumendi valjastamiseks

Olen teadlik, et keelates teabe ja dokumentidastimise oma tervise ja tervisliku seisundi
kohta, ei anna raviarst sellist informatsiooni kaurpoolt haigla andmebaasides
kontaktisikuteks maaratud isikutele juhul, kui nésiklud ei ole nimetatud kéesolevas
ndusolekus.

Olen teadlik, et saan oma ndusolekut ja otsust anaimult kirjalikult uue néusoleku andmisega.

Palun andke taidetud vorm oma raviarsti, e voi aemmanda katte, kes paneb selle Teie
tervisekaardi vdi haigusloo vahele.

Juhul, kui olete taitnud vastavad volitused jagantaldused elektrooniliselt tervise
infosUsteemis, arvestatakse Teie kehtivaks talitdgdaseks kuupaevaliselt viimati lisatud tahte
avaldust.

(Ees- ja perekonnanimi, kui patsiendi eest kirjuali seaduslik esindaja)

Seadusliku esindaja otsust ei jargita, kui seeusalp patsiendi huve.



