
 
 
 

Verzoek om geheimhouding gegevens  
in de Basisregistratie Personen (BRP) 
 
 
Achternaam : ___________________________________________________________  
 
Voorna(a)m(en) : ________________________________________________________  
 
Geboortedatum : ________________________________________________________  
 
Adres : ________________________________________________________________  
 
Telefoonnummer : _______________________________________________________  
 
 

O  Kiest voor geheimhouding 
     Er worden geen gegevens over u uit de BRP verstrekt aan de volgende personen: 
      • niet zonder toestemming aan derden voor de uitvoering van een wettelijk voorschrift 
      • aan kerken 
      • aan vrije derden (dat zijn derden die niet voor de uitvoering van een wettelijk voorschrift  
        informatie opvragen) 
 

O  Ondergetekende ziet af van geheimhouding van zijn/haar gegevens  
 
Dit verzoek geldt tevens voor de volgende gezinsleden onder de 16 jaar met hetzelfde adres: 
 

Achternaam Voorletter(s) Geboortedatum 

 
 

  

 
 

  

 
 

  

 
 

  

 
 

  

 

 
Ondertekening 
 
 
Datum:____________________     Handtekening:_________________________________ 
 
 
 
Kopie van een geldig identiteitsbewijs meesturen 


