FORMULARIO PARA EXERCICIO DOS DIREITOS DO TITULAR DOSDADOS
PESSOAIS

Conforme os Artigos 17 a 22 da Lei 13.709/2018 (Lei Geral de Protecio de Dados
Pessoais)

ATEN(;[\O — De acordo com o texto do artigo 11, II da LGPD, a Camara Municipal De
Setrra do Mel/RN, possui o direito de tratar os dados pessoais sensiveis, sem a necessidade de
fornecimento de consentimento de seu titular, pois, esta respaldado em fungdo de sua
atividade fim, legitimada no exercicio regular de direitos, entre estes o cumprimento de
obrigacao legal ou regulatéria pelo controlador. Também, a Casa Legislativa, na mesma
condi¢do, podera tratar dados pessoais sensiveis, nos casos de protecio da vida ou da
incolumidade fisica do titular ou de terceiros; quando for para garantir e prevenir fraude e a
seguranca do titular; nos processos de identificagao e autenticagao de cadastro em sistemas

eletronicos; entre outros casos previstos na Lei.
*  Campos obrigatorios para o Titular dos Dados:

Nome completo:

Escolha de comunicagao para envio de resposta:

E-mail:

Telefone:

* Campos obrigatérios para o responsavel legal do titular dos Dados crianca e/ou

adolescentes e curatelados:

Nome completo:

Escolha de comunicagao para envio de resposta:

E-mail:

Telefone:

Selecione o direito que pretende exercer:
Confirmagao da existéncia de tratamento de dados pessoais dos quais sou titular:Acesso
aos dados pessoais dos quais sou titular:

Cortre¢ao dos dados incompletos, inexatos ou desatualizados dos quais sou titular:



Anonimizacao, bloqueio ou elimina¢ao de dados desnecessarios, excessivos ou tratados em

desconformidade com a lei:

Portabilidade dos dados a outro fornecedor de servico ou produto, mediante requisi¢ao
expressa, de acordo com a regulamentacido da autoridade nacional, observados os segredos

comercial e industrial:

Eliminac¢ao dos dados pessoais tratados com o consentimento, exceto nas hipoteses previstas no

artigo 16 da Let:

Informagao das entidades publicas e privadas com as quais o controlador realizou uso

compartilhado de dados dos quais sou titular:

Informacao sobre a possibilidade de nio fornecer consentimento e sobre as consequéncias da

negativa:
Revogacio do consentimento, nos termos do § 5° do artigo 8° da Lei:

* Breve relato da situacio:

Local:

Cidade: Estado:

* Documento de comprovacao de identidade (Xerox, pdf, jpg, jpeg ¢ png).
*  Enviar formulario para o e-mail: Encarregadodedadoscmc(@gmail.com


mailto:Encarregadodedadoscamarasm@gmail.com

