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Formulario de Solicitud para Ejercicio de Derechos

  de   de  

PREVIANZA-EC AGENCIA ASESORA PRODUCTORA DE SEGUROS S.A.

Presente. –

F O R M U L A R I O  S O L I C I T U D  D E  D E R E C H O S

Yo,   , titular de la cédula de ciudadanía y/o pasaporte

número   , en calidad de   .

Fundamentos de hecho (opcional):

En cumplimiento a la Ley Orgánica de Protección de Datos Personales y su Reglamento, deseo ejercer mi(s)
derecho(s) de:

Derecho de acceso

Derecho de Rectificación.

Derecho de Supresión (Eliminación).

Derecho de Oposición.

Derecho a la Portabilidad.

Derecho a la Limitación del Tratamiento.

Derecho a No ser Objeto de Decisiones Automatizadas.

N O M B R E  ·  C É D U L A

I N F O R M A C I Ó N  A D I C I O N A L
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