
AVG-verzoek
Rechten van betrokkenen

Gebruik dit formulier voor uw verzoek op: inzage, vergetelheid, 
rectific­atie, beperking van de verwerking en bezwaar tegen de 
gegevensverwerking. Om uw gegevens en privacy te beschermen 
moeten wij uw identiteit vaststellen. Wij stellen u daarom een 
aantal vragen.

Bijvoegen
	− kopie identiteitsbewijs

Stuur dit formulier mét een kopie van uw identiteitsbewijs naar  
info@donorgegevens.nl of postadres:
College donorgegevens kunstmatige bevruchting
Postbus 16077
2500 BB  Den Haag

1	 Persoonsgegevens 

1.1	 Achternaam

1.2	 Voorna(a)m(en)

1.3	 Geboortedatum

Datum (dd/mm/jjjj)

1.4	 Straatnaam

1.5	 Huisnummer / -toevoeging

1.6	 Postcode en woonplaats

2	 Ontvangstwijze donorgegevens

2.1	 Hoe wilt u de donorgegevens 
ontvangen? 

	 Als PDF per e-mail (met wachtwoord per SMS)

	 Per aangetekende post

2.2	 E-mailadres

2.3	 Telefoonnummer

3	 AVG-verzoek rechten van betrokkenen

3.1	 Beschrijf hier uw verzoek kort en 
zo concreet mogelijk
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	 4	 Ondertekening

4.1	 Woonplaats

4.2	 Ondertekening en datum  

Datum (dd/mm/jjjj)

	 	 	 	 	 	 	
        

Wat doen we met deze gegevens

De gegevens die u invult op dit formulier worden alleen gebruikt voor het afhandelen van uw verzoek. Alleen die 
personen die nodig zijn voor de afhandeling van uw verzoek hebben toegang tot de gegevens. Wij bewaren deze veilig 
en niet langer dan noodzakelijk. Wij vragen afhankelijk van uw verzoek mogelijk om extra gegevens om uw identiteit te 
controleren.
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