- - Egrgﬁ;ientférsékring BEGARAN OM RADERING
O AV PERSONUPPGIFTER

EU:s allmanna dataskyddsférordning (GDPR) ger enskilda personer ratt att vanda
sig till féretag som behandlar deras personuppgifter och begdra att de uppgifter
som avser honom eller henne raderas. En begaran ar dock ingen garanti for att
radering kommer att ske. Radering maste endast ske i vissa sarskilda fall, till
exempel om uppgifterna inte langre behovs for de andamal som de samlades in for.

Nar en begaran om att bli bortgldémd kommer till L6f utreder vi vilka uppgifter som
kan raderas i ditt arende.

Om du har anmalt en skada behandlar Lof dina personuppgifter med andamalet att
utreda och eventuellt ersatta skadan. Det ar nddvandigt for oss att behandla dina
personuppgifter for att kunna uppfylla vara forpliktelser enligt patientskadelagen
(1996:799). Mot bakgrund av detta kan L6f inte radera de uppgifter som

behovs for att reglera ett pagaende patientskadedrende. Detsamma gaéller om
personuppgifterna har legat till grund for ett beslut som kan komma att omprévas
eller dverklagas.

Har du ett pagaende patientskadearende dar beslut annu inte har fattats kan du
begara att handlaggningen av ditt arende avbryts och att dina personuppgifter
raderas. En sadan begaran innebar dock att Lof inte kan fatta beslut i ditt arende. Vi
vill ocksa uppmarksamma dig pa att det dven i detta fall kan vara nodvandigt for oss
att spara en begransad mangd personinformation.

For att kunna behandla din begaran ber vi dig fylla i fullstandiga uppgifter fér varje

tilamplig fraga i formularet. Vi kommer att kontakta dig nar beslut om radering har
fattats eller om vi behover ytterligare information.

Var god vand

Lof
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Fyll garna i blanketten pa datorn och skriv sedan ut
annars far du garna texta tydligt

Dina uppgifter

’ BEGARAN OM RADERING

AV PERSONUPPGIFTER

Férnamn

Efternamn

Skadenummer alternativt personnummer

Skadenummer

Personnummer, ar (4 siffror), man, dag, nummer

Vad vill du att L6f ska ta bort eller andra?

I:l Alla mina personuppgifter

|:| Foljande personuppgifter (vanligen specificera

i faltet nedan)

Vi ber dig ldsa igenom nedanstaende information och godkdnna genom att kryssa i rutorna.

Jag samtycker till att Lo6f anvander de personliga uppgifter jag anger i det har formularet, samt eventuella
personliga uppgifter som jag ldmnar inom ramen foér vidare korrespondens, i syfte att behandla min

begédran om radering.

|:| Jag intygar att informationen i denna begaran ar korrekt.
Underskrift
Namnteckning Datum

Ifylld blankett kan skickas till nedanstaende adress.
Mark garna kuvertet "Begdran om radering”.

Lof

Att: Dataskyddsombudet
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