
 

 

Begäran om rättelse av registeruppgifter 
 

Artikel 16 i EU:s allmänna dataskyddsförordning – Rätt till rättelse 
Du har rätt att begära att oprecisa eller felaktiga personuppgifter om  

dig rättas utan onödigt dröjsmål. 
 

Skicka den ifyllda blanketten per post (Kristinestads stad, PB 13, 64101 Kristinestad) 
eller lämna in den på rådhuset (Staketgatan 1, 64100 Kristinestad). 

 
 
Frågor angående behandlingen av personuppgifter kan riktas till stadens dataskyddsombud Iida Kukkonen, 
(+358) 040 708 3455, dataskydd-tietosuoja@krs.fi. 

 

Begäran ☐ Jag begär jag att mina uppgifter som har sparats i ett register som staden 
Kristinestad upprätthåller ska rättas eller kompletteras i tjänsten nedan. 
 

 ☐ Jag begär i egenskap av vårdnadshavare/intressebevakare/den 
befullmäktigade att uppgifter om mitt minderåriga barn/den vars intresse 
jag bevakar/fullmaktsgivare som har sparats i ett register som staden 
Kristinestad upprätthåller ska rättas eller kompletteras i tjänsten nedan.  

  Namn och personbetecking för barnet/den vars intresse jag bevakar/ 
fullmaktsgivare: 

  ___________________________________________ 
Begäran riktas till   
 ☐ Serviceområdet för förvaltning 

Allmän förvaltning, beslutsfattande, förtroendevalda, personal, ekonomi, 
fakturering 
 

 ☐ Serviceområdet för utbildning 
Småbarnspedagogik, grundskoleutbildning, gymnasieutbildning 
 

 ☐ Serviceområdet för kultur och fritid 
Medborgarinstitut, Lafo, bibliotek, ungdomsarbete, JobCenter, idrott, 
simhall, motionsrådgivning, kultur och museitjänster, integration 
 

 ☐ Serviceområdet för tekniska tjänster 
Fastigheter, bygglov, tillståndsärenden, markanvändning, entreprenader, 
båtplatser 
 

 ☐ KRS-Vatten 

 ☐ Annat / Jag vet inte 

  
Precisering av tjänsten Begäran gäller följande register eller tjänst: 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 

 ______________________________________________ 



Precisering av begäran Jag begär att följande uppgifter ska rättas. Uppgifterna som ska rättas och förslag 
till ordagrann ändring: 

 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
  
 Jag begär att följande kompletterande uppgifter tilläggs i den angivna tjänster: 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
  
 Som stöd för min begäran om komplettering eller rättelse lämnar jag följande 

tilläggsupplysningar eller bilagor: 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
 ______________________________________________ 
   
Delgivning   
 ☐ Jag vill ha återkoppling hos den registeransvarige / dataskyddsombudet. 

 ☐ Jag vill ha återkoppling per post.  

 ☐ Jag vill ha återkoppling elektroniskt.  

 ☐ Jag vill ha återkoppling muntligen.  

  
Notera att svaret inte alltid kan ges ut på det sätt du önskar.  

 
 
 



Framställare av begäran 

Förnamn ___________________________________________ 
   

Efternamn ___________________________________________ 
   

Personbeteckning ___________________________________________ 
   

Telefonnummer ___________________________________________ 
   

E-postadress ___________________________________________ 
   

Gatuadress ___________________________________________ 
   

Postnummer ___________________________________________ 
   

Postanstalt ___________________________________________ 
   
Datum och underteckning  

Plats och tidpunkt ___________________________________________ 
   

Framställarens underteckning ___________________________________________ 
   

Fyll i om du gör en begäran på en annan persons vägnar 
  ☐ Jag uppvisar en fullmakt eller bevis på intressebevakning. 
   

Om begäran gäller uppgifter 
om ett barn mellan 12–17 år: 
barnets åsikt om rättelse av 

uppgifter samt barnets 
underskrift 

☐ Jag vill att dessa uppgifter korrigeras.  

☐ Jag vill helst inte att dessa uppgifter korrigeras. 

___________________________________________ 
   
   
Ifylls av staden Kristinestad:  

Begäran mottagits, datum ___________________________________________ 

Identitet kontrollerad ☐ Körkort ☐ Pass ☐ ID-kort 

  ☐ Annat, vad? __________________________________ 
Dataskyddsombudets 

underteckning ___________________________________________ 

Korrigering av uppgifter ☐ Jo, datum:  ____________ ☐ Nej, varför inte?   _________ 

  _____________________ 

Delgivning ☐ Muntligen ☐ I pappersform ☐ Elektroniskt 

Plats och datum ___________________________________________ 
Underteckning och 
namnförtydligande ___________________________________________ 

 


