
                                                                                                                                  

 

 
FORMULARI D'EXERCICI DEL DRET DE RECTIFICACIÓ 
 

Dades de la persona sol·licitant 
                                                                                                       (Adjuntar fotocòpia DNI / NIE) 
Nom                                                            Cognoms                                DNI / NIE  
 
Adreça                                                                                                Codi postal  
 
 Població                                                          Telèfon                                                    E-mail  
 

Dades de la persona o entitat responsable del tractament 
 
Raó social / Nom i cognoms / càrrec                                                                   
 
Adreça                                                                                                                    Codi postal  
 
Població 
 

Sol·licitud de rectificació de dades personals 
 
De conformitat amb el previst en els articles 16 i 19 del Reglament general de protecció de 
dades (UE) 2016/679. 
 
Sol·licito 
 
Que es modifiquin les dades inexactes / es completin les dades incompletes d'acord amb les 
finalitats del tractament, referits a la meva persona que siguin objecte de tractament, 
relacionats a continuació i la documentació acreditativa del qual adjunt: 
 

 Dada incorrecta / incompleta: 
 Dada correcta / completa: 
 Document que acredita que la dada és incorrecta: 
 

Que es comuniqui qualsevol rectificació efectuada conformement a l'article 16, a cadascun dels 
destinataris als quals s'hagin comunicat les dades personals, tret que sigui impossible o exigeixi 
un esforç desproporcionat.  
 

Que la present sol·licitud ha de resoldre's i notificar-se en el termini d'un mes des de la seva 
recepció, per la qual cosa sol·licito se'm comuniqui la informació sol·licitada o bé els motius 
pels quals l'accés no es considera procedent. 
 

Que en cas de no ser atesa aquesta sol·licitud, podré interposar l'oportuna reclamació davant 
l’APDCAT. 
 

 

Abans de signar aquest formulari, llegiu la informació bàsica sobre protecció de dades que figura al peu 
de pàgina. 
 
Text informatiu sobre protecció de dades, en compliment del deure d’informació 
Identificació del tractament: Sol·licitud d’exercici dels drets de les persones interessades 
Responsable del tractament. HABITATGES MUNICIPALS DE SABADELL S.A (VIMUSA) - Adreça Postal: C/ Blasco de Garay 17, 
08202  Sabadell (Barcelona) - Telèfon: 937 457 910 
Dades de contacte del Delegat de Protecció de Dades: dpd@vimusa.com 
Finalitat del tractament: Gestió de les sol·licituds d’exercici dels drets d’accés, rectificació, supressió, oposició, limitació del tractament i a 
no ser objecte de decisions individuals automatitzades que la normativa en matèria de protecció de dades reconeix a les persones 
interessades. 
Legitimació: Compliment d’una obligació legal. 
Base jurídica del tractament:  Missió d’interès públic.  Obligació legal (Articles 6.1.e i 6.1.c del RGPD 679/2016 i article 8 de la Llei 

orgànica 3/2018). 

Destinataris de les seves dades: Les dades es comunicaran al responsable del tractament.  
Drets dels interessats: D’accés, rectificació, supressió de les dades personals,  i la limitació o oposició al tractament, dirigint-se a 
dpd@vimusa.com. Per a obtenir els formularis per exercir els drets es pot accedir a www.vimusa.cat. En cas de no estar satisfet amb 
l’atenció de la seva sol·licitud de drets, es podrà presentar una reclamació davant l’Autoritat Catalana de Protecció de Dades a través de 
la seva web www.apd.cat.  

 
(Localitat, data) 
 
(Signatura de la persona sol·licitant) 
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