
ΑΙΤΗΣΗ ΑΣΚΗΣΗΣ ΔΙΚΑΙΩΜΑΤΩΝ (Κανονισμός (ΕΕ) 2016/679 - ΓΚΠΔ) 

Με τη χρήση του παρόντος εντύπου κάθε φυσικό πρόσωπο δύναται να ασκήσει τα δικαιώματά του, όπως 
έχουν θεσπιστεί από τον Γενικό Κανονισμό Προστασίας Δεδομένων (ΓΚΠΔ- GDPR) και αφορούν στα δεδομένα 
προσωπικού χαρακτήρα, που επεξεργάζεται η Εταιρεία ως Υπεύθυνος Επεξεργασίας. Σύμφωνα με το 
νομοθετικό πλαίσιο η Εταιρεία δεσμεύεται να αξιολογήσει το αίτημά σας και να προχωρήσει στην ικανοποίησή 
του εντός του προβλεπόμενου χρονικού πλαισίου. Σε κάθε περίπτωση, θα ενημερώνεστε άμεσα για 
οποιαδήποτε εξέλιξη κατά την επεξεργασία του αιτήματός σας. Παρακαλούμε όπως συμπληρώσετε προσεκτικά 
όλα τα παρακάτω πεδία έτσι ώστε να εξασφαλιστεί η βέλτιστη διαχείριση του αιτήματός σας. 

 

1.1 Στοιχεία αιτούντος - υποκείμενο των δεδομένων 

Όνοματεπώνυμο:  
Διεύθυνση:  
Τηλέφωνα επικοινωνίας  

Σταθερό:  
Κινητό:  

Διεύθυνση e-mail:  
ΑΔΤ:  

Επισύναψη στοιχείων 
ταυτοποίησης: 

Ναι  ☐ 
Όχι  ☐ 
 

 
 
1.2 Στοιχεία αιτούντος στην περίπτωση που το αίτημα δεν υποβάλλεται από το υποκείμενο των 

δεδομένων 

Αιτήστε διαβίβαση/λήψη στα δεδομένα του 
υποκειμένου των δεδομένων βάσει 
εξουσιοδότησης ή άλλης νομικής βάσης; 
 

Ναι  ☐ 
Όχι  ☐ 

Εάν "Ναι" παρακαλούμε δηλώστε τα στοιχεία του 
υποκειμένου των δεδομένων ενδιαφέροντος 
καθώς και τη σχέση σας με αυτό (π.χ., γονέας, 
νόμιμος κηδεμόνας ή δικηγόρος). 

 

Επισύναψη των αποδεικτικών στοιχείων ότι έχετε 
εξουσιοδότηση ή άλλη νομική βάση για την 
υποβολή/ικανοποίηση του αιτήματος καθώς και 
των στοιχείων ταυτοποίησης σας. 

 
Ναι  ☐ 
Όχι  ☐ 

Ονοματεπώνυμο:  

Διεύθυνση:  
Τηλέφωνα επικοινωνίας  

Σταθερό:  
Κινητό:  

Διεύθυνση e-mail:  
ΑΔΤ:  

 
 

2. Λεπτομέρειες αιτήματος  
 

☐ Ενημέρωση σχετικά με την επεξεργασία των προσωπικών δεδομένων  
☐ Πρόσβαση στα προσωπικά δεδομένα  



☐ Διαγραφή των προσωπικών δεδομένων  
☐ Περιορισμός της επεξεργασίας των προσωπικών δεδομένων  
☐ Φορητότητα των προσωπικών δεδομένων  
☐ Διόρθωση ανακριβών / συμπλήρωση ελλιπών προσωπικών δεδομένων 
☐  Εναντίωση στην επεξεργασία των προσωπικών δεδομένων  
☐  Ανάκληση της συγκατάθεσης 
 

Παρακαλούμε όπως καταγράψετε αναλυτικά το αίτημά στο παρακάτω πεδίο: 

Αναλυτική Περιγραφή Αιτήματος 
  
  
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 

3. Επιλογή του μέσου επικοινωνίας με το οποίο επιθυμείτε να επικοινωνούμε μαζί σας για την  

εξέλιξη του αιτήματός:  

☐  E-mail 
☐  Τηλεφωνική επικοινωνία  
☐  Φυσική αλληλογραφία  
 

4. Επιλογή του μέσου επικοινωνίας με το οποίο επιθυμείτε να λάβετε την απάντησή μας:  

☐  E-mail  
☐  Τηλεφωνική επικοινωνία  
☐  Φυσική αλληλογραφία 
   

          

  
Ημερομηνία / Υπογραφή αιτούντος 

  
  
  
  

 


