BERDINTASUN, JUSTIZIA ETA
GIZARTE POLITIKETAKO SAILA

ADITU-TXOSTEN ESTRAJUDIZIALA EGITEKO

BAIMEN ESPRESUA
jaunak/andreak,
adin nagusikoak (adingabea _izanez ro, legezko
ordezkariaren datuak idatzi), NAN/AIZ

zenbakia duenak, abenduaren 18ko 1148/2015 Errege
Dekretuaren 5. artikuluan ezarritakoarekin bat etorriz
(dekretu horren bidez arautzen da auzitegi-medikuntzako
eta zientzia forentseetako institutuek egitea partikularrek
eskatutako  aditu-txostenak, ibilgailu  motordunen
zirkulazioarekin loturiko egitateak direla-eta jarritako
erreklamazio estrajudizialei dagokienez), baimen
informatua ematen du, eta Auzitegi Medikuntzako
eta Zientzia Forentseetako Gipuzkoako Institutuari
baimena ematen dio ondorengo hauek egiteko  .(e)an
izandako trafiko-istripua dela-eta:

(Markatu x batez baimendutakoa)

Auzitegi—medikuak bere historial klinikoari buruzko
informazioa eskuratzeko, betiere informazio hori
interesgarria bada jasandako istripuari begira, bai eta
auzitegi-medikuak  beharrezkotzat  jotzen  dituen
azterketak eta proba osagarriak egiteko ere (1148/2015
EDren 5.1 eta 5.2 artikuluak).

Aseguru-erakundeari proba eta azterketa

horien ondoriozko datuak uzteko.

Halaber, adierazten du egiazkoak direla aditu-txostena
egiteko aurkeztu dituen datuak eta dokumentazioa.

Auzitegi Medikuntzako eta Zientzia Forentseko Euskal
Institutuak  (Gipuzkoa) datuen konfidentzialtasuna
gordeko du txostena egiteko behar-beharrezkoak ez diren
arloetarako, jarduera sanitarioa arautzen duten
printzipioekin eta datu pertsonalak babesteko arauekin
bat etorriz.

DEPARTAMENTO DE IGUALDAD,
JUSTICIA Y POLITICAS SOCIALES

CONSENTIMIENTO EXPRESO PARA
REALIZACION DE PERICIA EXTRAJUDICIAL

D./Diia. , mayor
de edad, (si es menor poner los datos de representante
legal) con DNI/NIE , de conformidad con
lo establecido en el articulo del Real Decreto
1148/2015, de 18 de diciembre, por el que se regula la
realizacion de pericias a solicitud de particulares por los
Institutos de Medicina Legal y Ciencias Forenses, en las
reclamaciones extrajudiciales por hechos relativos a la
circulaciéon de vehiculos a motor, presta su
consentimiento informado y autorizacion al Instituto
Vasco de Medicina Legal y Ciencias Forenses en
Gipuzkoa, en relaciéon con los siguientes extremos
relativos al accidente de trafico de fecha

(Marcar con X lo consentido)

A que el médico forense pueda acceder a la
informacion de su historial clinico que sea de interés para
el accidente sufrido y para la realizacion de los examenes
y pruebas complementarias que el médico forense
considere necesarios (art. 5.1 y 5.2 RD 1148/2015).

A ceder a la entidad aseguradora los datos resultantes
de dichas pruebas y examenes.

Asimismo, declara ser veraces los datos y la
documentacion aportados para la elaboracion de la
pericia.

El Instituto Vasco de Medicina Legal y Ciencias Forenses
(Gipuzkoa) mantendra la confidencialidad de los datos
para aquellos aspectos que no sean estrictamente
necesarios para la elaboracion del informe, de acuerdo
con los principios que regulan la actuacion sanitaria y con
las normas de proteccion de datos de caracter personal.

Data:

Istripuan kaltetutako pertsonaren sinadura

Fecha

Firma de la victima lesionada
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