
ANNEX I. SOL·LICITUD PER A L’EXERCICI DE DRETS DE L’INTERESSAT  

DADES DEL RESPONSABLE DEL TRACTAMENT 

La Fundació Agbar, responsable del tractament, amb domicili social a la carretera de Sant Joan 
Despí, 1, 08970 Cornellà de Llobregat (Espanya), i CIF G-58120353.  

DADES DE L’INTERESSAT O REPRESENTANT LEGAL  
El Sr./Sra. ………………………………………….., major d’edat, amb DNI …………………………, còpia del qual 
acompanya, i amb domicili a 
……………………………………………………………………………………………………………………., per mitjà d’aquest 
document, i de conformitat amb els ar[cles 12 i següents de la Llei orgànica 3/2018, de 5 de 
desembre, de protecció de dades personals i garan[a de drets digitals (“LOPD”) exerceix els 
drets següents:  

☐ Accés: consultar quines dades personals tracta el responsable.  
☐ Rec'ficació: modificar les dades personals que tracta el responsable.  
☐ Supressió: sol·licitar l’eliminació de les seves dades personals.  
☐ Limitació: limitar el tractament de les seves dades personals.  
☐ Oposició: impedir el tractament de les seves dades per a algunes finalitats concretes.  
☐ Portabilitat: sol·licitar que es lliurin les seves dades en format informà[c. 

I en par[cular, sobre l’exercici dels drets abans esmentats, vol que:  

I, per tot l’anterior, SOL·LICITA  

Que se li perme[, sense cap contraprestació, exercir els drets abans esmentats, i que es reme[ 
a l’adreça de correu electrònic …………………………………………………………………………………………., i en 
el termini raonable d’un mes, la resposta per[nent sobre l’exercici d’aquests drets.  

A ………………………., el …… de ………………………… de 20….  

Signat  


