DE HUESCA

EJERCICIO DEL DERECHO DE RECTIFICACION

Datos del responsable del tratamiento para la atencidn del ejercicio de derecho

Nombre NIF Direccién

DIPUTACION PROVINCIAL DE HUESCA P-2200000-D C/ Porches de Galicia, n.° 4 - HUESCA
Datos del solicitante

Nombre y apellidos NIF

Direccién (1) Cadigo Postal (1) Poblacion (1) Provincia (1) Pais (1)

Correo electronico (3) Teléfono (2) Movil (3)

(1) Se debera sefialar la direccion o el domicilio donde se deseen recibir las notificaciones derivadas del ejercicio del presente derecho. (2) Dato optativo. (3) Medio por el cual desea recibir los avisos del envio o
puesta a disposicion de la notificacion (correo electronico y/o nimero de dispositivo mavil).

Datos del representante legal

Nombre y apellidos NIF
Direccién (1) Codigo Postal (1) Poblacion (1) Provincia (1) Pais (1)
Correo electronico (3) Teléfono (2) Movil (2)

(1) Se debera sefialar la direccion o el domicilio donde se deseen recibir las notificaciones derivadas del ejercicio del presente derecho. (2) Dato optativo. (3) Medio por el cual desea recibir los avisos del envio o
puesta a disposicion de la notificacion (correo electronico y/o nimero de dispositivo mavil).

Solicitud del ejercicio de derecho de rectificacion

Tratamientos de la Diputacién Provincial de Huesca sobre los que ejercita su derecho de rectificacion (descripcion de datos que se rectifican):

El solicitante, con NIF indicado en el apartado “datos del solicitante”, del que acompafia fotocopia, por medio del presente
escrito SOLICITA:

1. Que se proceda a la rectificacion de los datos inexactos de los tratamientos que se indican en el
presente apartado segun se establece en el articulo 16 del Reglamento General de Proteccion de Datos
(RGPD) -Reglamento (UE) 2016/679.

2. Que se proceda a la rectificacion de los datos indicados en el plazo legalmente establecido desde
la recepcion de esta solicitud.

3. Que la estimacion o desestimacion de la solicitud de rectificacion sea notificada al afectado a través del

siguiente medio: [_] Medios electronicos [] Comunicacion en papel

Si ha indicado medios electrénicos: D Deseo que me avisen del envio o puesta a disposicion de la notificacion al correo electrénico y/o n° de dispositivo moévil indicado en el apartado 2 o 3.

Observaciones

En ,a de 20

Firma,

CLAUSULA INFORMATIVA PROTECCION DE DATOS

Segun lo establecido en la vigente normativa de proteccion de datos, se le informa que los datos facilitados a través del presente
formulario seran tratados por la Diputacion Provincial de Huesca, que actia como responsable del tratamiento, con la finalidad de
tramitar su solicitud y/o procedimiento. La licitud del tratamiento esta basada en el cumplimiento de una obligacion legal, en el
de una misién de interés publico y/o en el ejercicio de poderes publicos conferidos, de acuerdo con el articulo 6 del RGPD. Puede
consultar la finalidad y legitimacion de este tratamiento en el siguiente enlace https://lopd.dphuesca.es/2085070.

No estén previstas comunicaciones a terceros, salvo obligacion legal, ni transferencias a terceros paises u organizaciones
internacionales. Los datos se conservaran durante el tiempo necesario para cumplir con la finalidad para la que se recabaron y para
determinar las posibles responsabilidades que se pudieran derivar. Podra ejercitar los derechos de acceso, rectificacion,
supresion y portabilidad de su datos, asi como los de limitacion u oposicién a su tratamiento cuando procedan, ante la Diputacion
Provincial de Huesca, calle Porches de Galicia, n.° 4 — 22071 de Huesca, indicando en el asunto: Ref. Proteccion de Datos, o a
través de la Sede Electrénica (https://dphuesca.sedipualba.es). Si en el ejercicio de sus derechos no ha sido debidamente atendido,
podra presentar una reclamacion ante la Agencia Espafola de Proteccion de Datos, C/ Jorge Juan, 6 28001 Madrid o a través de
su sede electrénica (https://sedeagpd.gob.es). No obstante, en primera instancia, podra presentar reclamaciéon ante el Delegado de
Proteccion de Datos, con el que puede contactar a través del email: dpd@dphuesca.es
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