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Biobanksförbud 

Ni kan använda detta formulär för återkallande av samtycke till biobanken för att återkalla det samtycke 

ni redan har gett och/eller för att motsätta er behandlingen av era prov och uppgifter i biobanken efter 

provtagningen. Dessutom kan ni proaktivt förbjuda användningen av era prov och uppgifter för 

biobanksforskning. Ni kan återkalla ert samtycke innan ni lämnar provet eller senast innan provet och 

tillhörande uppgifter har lämnats till biobanken. Efter återkallande kommer era prov inte att samlas in i 

biobanken. Efter att provet tagits och överlämnats till biobanken kan ni hantera användningen av era 

egna uppgifter eller blockera användningen av era uppgifter i biobanken med hjälp av er rätt att invända 

(artikel 21 i EU:s allmänna dataskyddsförordning). Ni kan invända mot behandlingen av vissa eller alla 

era personuppgifter. I praktiken leder även en partiell invändning mot behandling av personuppgifter till 

blockering av användningen av alla personuppgifter. Observera att biobanken tolkar biobanksförbudet 

som att det omfattar både återkallande av samtycke och utövande av rätten att invända. Återkallande 

och/eller invändande träder i kraft när Norra Finlands biobank Borealis har tagit emot det undertecknade 

formuläret. Efter detta kommer era prov och uppgifter inte längre att användas eller delas för ny 

forskning. Ert prov kommer att förstöras och era uppgifter kommer i princip att raderas från biobankens 

register (med undantag av informationen om själva förbudet). All information om ert hälsotillstånd som 

kan ha analyserats från ert biobanksprov kommer också att raderas. 

 

Uppgifter om utfärdaren av dokumentet:  

Fullständigt namn: ________________________________________________________ 

Personbeteckning:______________________________________________________________ 

Adress: ___________________________________________________________________ 

Ort och datum: ___________________________________________________________ 

Underskrift:  ________________________________________________________________ 

Mottagning av dokumentet (Norra Finlands biobank Borealis fyller i):  

Mottagare (datum, namn och underskrift): _____________________________________________ 

 

Skicka dokumentet till adressen (behöver inte porto):  

Norra Finlands biobank Borealis/biobankens direktör 

Uleåborgs universitetssjukhus 

BETECKNING: 5001312 

00003 SVARSFÖRSÄNDELSE 

 

Det undertecknade originaldokumentet bevaras i biobankens arkiv och en kopia skickas till upprättaren. 


