el ECLIPSE

I BIOFARMAB

Begiran om registerutdrag fran Willab AB

Jag begar, med stod av artikel 15 i Dataskyddsférordningen (GDPR 2016/679), ett registerutdrag
med information om vilka personuppgifter Willab AB har registrerade om mig.

Namn:

Gatuadress:

Postadress (posthummer och ort):

Personnummer:

Telefonnummer:

E-postadress:

Ort och datum:

Underskrift:

OBS! Din begidran maste vara undertecknad for att vara giltig.

Skriv ut blanketten, fyll i och underteckna. Blanketten kan antingen mejlas till oss pa
info@willab.se eller postas till Eclipse Biofarm AB, att: Willab AB, Halarpsvagen 15, 269 62
GREVIE. Mark kuvertet "Registerutdrag".

Vi dterkommer till dig inom 30 dagar fran det att vi mottagit din begéaran.

Registerutdraget skickas till din folkbokforingsadress. Willab AB kan inte ldmna ut registerutdrag
via e-post, da vi saknar digital tjanst for saker identifiering av mottagare.

+46 (0)431-445900 ¢ www.eclipsebiofarmab.se e info@willab.se



