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RİZE

Konu: Kimlik Paylaşım Sistemi




     


Rize İli ……………..……………...…………….…Aile Sağlığı Merkezinde görevli ……..……… Nolu Aile Hekimiyim. AHBS (Aile Hekimliği Bilgi Sistemi) MERNİS sorgulamalarında kullanılmak üzere Sağlık Bakanlığı - MERNİS Kimlik Paylaşım Sistemi, kullanıcı kodu ve parolası gerekmektedir.

Kimlik Paylaşım Sistemine ilişkin imzalı taahhütnamem ekte gönderilmiş olup, Taahhütnamede yer alan bilgiler doğrultusunda şahsıma kullanıcı kodu ve parola verilmesi hususunda;

Gereğini arz ederim.
EK: 1 Adet Taahhütname

Statik(Sabit) İP Adresi
:


Cep Tel


:

A.S.M Tel


:

ADRES                                 
:
Birim ÇKYS No

:

Birime Başlama Tarihi
:
…/…/201..
 Adı Soyadı


      imza

SAĞLIK BAKANLIĞI KİMLİK PAYLAŞIMI SİSTEMİ GİZLİLİK TAAHHÜTNAMESİ
T.C. Sağlık Bakanlığı Kimlik Paylaşımı Sistemi Çalışma Usul ve Esasları Hakkında Yönerge hükümleri gereğince Kimlik Paylaşımı Sistemini kullanırken Anayasa’nın 20 nci maddesinde yer alan “Özel hayatın gizliliği” ve “Kişisel verilerin korunması” hükümleri ile 6698 sayılı Kişisel Verilerin Korunması Kanunu hükümlerini gözeteceğimi, bu sistemden sadece Kurumun tanımlanmış hizmetlerinin yerine getirilmesi amacıyla ve Yönergede belirtilen kurallara uymak kaydıyla ilgili kişilerin bilgilerini sorgulayacağımı, bu bilgileri başka amaçlar için kullanmayacağımı, bilgilerin hukuka aykırı olarak işlenmesini önleyeceğimi, bilgilere hukuka aykırı olarak erişilmesini önlemek ve bilgilerin muhafazasını sağlamak amacıyla uygun güvenlik düzeyi sağlamaya yönelik gerekli tedbirleri alacağımı, belirtilen hususlara aykırı kullanım halinde idari, hukuki ve cezai yaptırımlara muhatap olacağımı kabul ve taahhüt ederim.

İmza
                                                                                                                                                   Tarih
Ad Soyad
                                                                                                                                                 Ünvan
