
HIRVENSALMEN KUNTA    Vastaanottaja täyttää 

  
 

 
 
 
 
 
 
REKISTERITIETOJEN KORJAAMISVAATIMUS 
 

Henkilötiedot Sukunimi Etunimet 
 
 

Henkilötunnus Puhelinnumero 
 
 

Katuosoite ja postitoimipaikka 
 
 

 
Vaadin, että minusta /huollettavastani /edunvalvottavastani olevat tiedot muutetaan seuraavasti (tarvittaessa erillinen liite): 

Palvelu jota pyyntö koskee: 
 elinkeinopalvelut                    keskushallinto   maaseututoimen palvelut 
 ruokapalvelut   sivistyspalvelut   tekniset palvelut ja rakennusvalvonta 
 työllisyyspalvelut  vapaa-aika palvelut 

Mahdollisimman tarkka yksilöinti: ______________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________________________ 
 

 Vaadin seuraavat tiedot poistettavaksi (poistettava tieto sanatarkasti ja perustelut) 
__________________________________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________________________ 
 
  

 Vaadin seuraavat tiedot oikaistaviksi (mainitse sanatarkasti oikaistava tieto; ehdotettu sanatarkka muutos ja perustelut) 
__________________________________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________________________ 
              
 

 Vaadin seuraavat tiedot täydennyksenä liitettäväksi yllä olevaan rekisteriin (lisättävä tieto sanatarkasti ja perustelut) 
__________________________________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________________________ 
 
               

Päiväys ja paikka  
 

Allekirjoitus ja nimen 
selvennys 

 
 

 
Jos rekisterinpitäjä kieltäytyy korjaamasta tietoja, sen tulee antaa asiasta kirjallinen kieltäytymistodistus, jossa on mainittava myös 

kieltäytymisen syy.  

 

Lomakkeen palautusosoite: Hirvensalmen kunta, Keskustie 2, 52550 Hirvensalmi. Tietojen korjaamisvaatimus vaatii 

henkilökohtaisen käynnin tunnistautumisen vuoksi.  

Lomake saapunut  

Vastaanottaja  

Diaarinumero  

Henkilöllisyys 
tarkistettu 

 ajokortti 
 passi 
 muu tai tunnettu 

Allekirjoitus  


