EJERCICIO DEL DERECHO DE OPOSICION

DATOS DEL RESPONSABLE DEL FICHERO

Denominacién social: TORRES PARDO S.L.
NIF: B61038600

Direcciones de envio de la solicitud:

- Domicilio social: C/ Napols n°® 187, 22 planta, 08013 Barcelona
- E-mail: lopd@torrespardo.com

- Fax: 93.231.79.72

DATOS DEL INTERESADO, Y EN SU CASO REPRESENTANTE LEGAL O VOLUNTARIO

Datos del interesado (o representado)

Nombre y apellidos:

Tipo de documento identificativo (DNI, NIE o Pasaporte): n°

Datos del representante (si hubiere)

Nombre y apellidos:

Motivo de la representaciéon':

Tipo de documento identificativo (DNI, NIE o Pasaporte): n°

Domicilio o direccion de correo electronico’ a efectos de notificaciones:

- (si es un domicilio indicar
tipo de via -calle, plaza, avenida, etc.-, nombre de la via, n° , bloque -si hubiera-, piso
-si hubiera-, puerta -si hubiera-, localidad, CP y provincia).

(Indicar aqui el e-mail si es una

direccion de correo electronico).

El que suscribe, D./D.2 , por medio del presente
escrito ejerce el derecho de oposicidon respecto al tratamiento de datos que se indicara
a continuacion, de conformidad con lo previsto en la Ley Organica 15/1999, de 13 de
diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter Personal y el Real Decreto 1720/2007,
de 21 de diciembre, por el que se desarrolla la misma y, en consecuencia,

" Indicar motivo de la representacion. Por ejemplo: minoria de edad del interesado,
representacion voluntaria (cuando se autoriza a un representante por una persona mayor de
edad), etc.

2 . .y
Hay que escoger una de estas dos formas de comunicacion.



EXPONE:

Que esta oposicién pretende que no se lleve a cabo o se cese en el tratamiento de
datos siguiente (si se conoce el nombre del fichero’®, indicarlo):

Asimismo, los motivos* que justifican la mencionada oposicién son (especificarlos en
el caso de no encontrarnos en ninguna de las dos situaciones posteriores, que se
pueden marcar con una casilla):

- En el caso de que el tratamiento tenga por finalidad la realizacion de
actividades de publicidad y prospeccion comercial, indiquelo en esta casilla [].

- Si el tratamiento tiene por finalidad la adopciéon de una decisién referida al
interesado y basada Unicamente en un tratamiento automatizado de sus datos
de caracter personal destinado a evaluar determinados aspectos de su
personalidad, tales como su rendimiento laboral, crédito, fiabilidad o conducta,
indiquelo en esta casilla [].

SOLICITA:

1. Que se proceda a acordar la oposicion mencionada, y con ello se excluya del
tratamiento los datos incluidos en el mismo referidos al afectado.

2. Que se realice en el plazo de diez dias a contar desde la recepcién de esta
solicitud, y que se me notifique a la direcciéon arriba indicada la resolucion a
esta peticion de oposicion.

3. Que en caso de que se acuerde, dentro del plazo de diez dias habiles, que no
procede acceder a practicar total o parcialmente las cancelaciones propuestas,
se me comunique motivadamente a fin de, en su caso, solicitar la tutela de la
Agencia Espafnola de Proteccion de Datos, al amparo del articulo 18 de la citada
Ley Organica 15/1999.

4. Que mas abajo se indican los documentos que justifican la mencionada
oposicidon, acompaniandose los mismos a este escrito.

? A dia de hoy los ficheros existentes en TORRES PARDO S.L. son: el fichero de contactos; de
gestion contable, fiscal y facturacion; de recursos humanos; de congresos; y el de accidentes
laborales. Para corroborar los ficheros inscritos, puede acudir a la pagina web de la Agencia
Espafiola de Proteccion de Datos: www.agpd.es.

* Estos motivos o justificaciones, si son precisos, se han de referir a una concreta situacion
personal.



Documentos que se acompafan’:
[] Copia del DNI del interesado (obligatorio siempre).
[] Copia del DNI del representante (obligatorio si existe representante).

[] Documento acreditativo de la representacion (obligatorio cuando haya
representante).

[ ] Documentos justificativos de la oposicién (obligatorio, en principio, en el
caso de no oponernos a tratamientos que tengan por finalidad la realizacion
de actividades de publicidad y prospeccién comercial o a la adopciéon de una
decision referida al afectado y basada Unicamente en un tratamiento
automatizado de su datos de caracter personal):

En , a de de 200_.

Firmado:

> Debe marcar las casillas. Si envia un e-mail debera adjuntar los documentos al mismo. Si
envia una carta o nos hace llegar su solicitud de otra manera, debe incorporar la documentacion.

% Indicar el nombre y apellidos del representante o el interesado que actiie en nombre propio.
También debe firmar, si fuera posible, encima del mencionado nombre y apellidos.



