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ASOCIACION CIVIL PIURA 450 (en adelante “PIURA 450”), con RUC N° 20147725966 y con domicilio en 
Calle Las Camelias I Etapa # 161 Urb. Santa Maria del Pinar - Piura, en cumplimiento de lo dispuesto en la 
Ley N° 29733, Ley de Protección de Datos Personales (LPDP) y sus normas regulatorias, pone a su 
disposición el presente formulario para que pueda solicitar el ejercicio de sus derechos ARCO relacionados 
con el tratamiento de sus datos personales, reconocidos por la LPDP. En tal sentido, y con la finalidad de 
atender adecuadamente su solicitud, es necesario que nos proporcione la siguiente información: 

1. SELECCIONE EL TIPO DE DERECHO QUE DESEA EJERCER  
(Marque con “X”, uno por solicitud) 

 

2. DATOS DEL TITULAR DE DATOS PERSONALES 

Nombres:   
Apellidos:   
DNI:   Pasaporte:   CE:   
Teléfono:  

 

3. DATOS DEL REPRESENTANTE DEL TITULAR DE DATOS PERSONALES (De ser el caso) 

Nombres:   
Apellidos:   
DNI:   Pasaporte:   CE:   
Teléfono:  

 

4. RELACIÓN CON LA EMPRESA (referencia al vínculo que tienes con PIURA 450) 
(Marque con “X” una sola opción) 

 

 

 

      ACCESO a la información de sus datos personales que están incluidos en las bases de datos. 

  RECTIFICACIÓN, actualización y/o inclusión de sus datos personales en las bases de datos. 

  CANCELACIÓN o supresión parcial o total de sus datos personales en las bases de datos. 

  OPOSICIÓN al tratamiento de sus datos personales, salvo obligación legal. 

 INFORMACIÓN sobre el tratamiento que se realiza a sus datos personales. 

 REVOCACIÓN al uso de sus datos personales. 

 Postulante/Alumno  Trabajador  Proveedor 
 Otro (especificar)  
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5. MEDIO POR EL CUAL SERÁ NOTIFICADA LA RESPUESTA  
(Marque con “X” una sola opción y complete la información) 

 

 Dirección de domicilio:  

 Correo electrónico:  

 
6. DETALLE DE LA SOLICITUD 

En el siguiente recuadro exponga de forma clara y precisa en qué consiste tu solicitud. De ser el caso, 
deberás de adjuntar la documentación que sustente su petición. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nota: 
• En el caso de solicitud de rectificación, deberá indicar específicamente a qué datos personales 

se refiere, así como las modificaciones que deban realizarse a los mismos. 
• En el caso de solicitud de oposición, es importante que especifique el tratamiento de datos 

personales al que se opone. El tratamiento señalado no afectará la relación contractual con 
PIURA 450. 

• En el caso de revocatoria del consentimiento deberá indicar si es total o parcial; en caso de ser 
el segundo tipo, se deberá indicar cuál o cuáles tratamientos son aquellos con los que no está 
conforme.  

• En caso de ejercer el derecho de acceso a la información específica de los sistemas de 
videovigilancia, adicionalmente deberá precisar la fecha, rango de horas, lugar de la imagen 
requerida y otra información adicional que permita facilitar la imagen requerida. Asimismo, 
deberá adjuntar una imagen actualizada de sí mismo que permita verificar su presencia en los 
registros. El acceso se puede realizar mediante las siguientes alternativas (Marque con “X” una 
sola opción): 

 
 Acceso mediante un escrito 

 Entrega de las imágenes o videos* 

 Visualización en sitio 

(*) Deberá entregar un CD en blanco o dispositivo análogo. 
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7. CONSIDERACIONES 
• La solicitud deberá presentarse/adjuntarse con una copia simple y legible del documento 

nacional de identidad o un documento equivalente y los documentos necesarios que sustentan 
la petición (de ser el caso). En el caso de representante legal o facultado, deberá evidenciar su 
acreditación y adjuntar una copia de documento nacional de identidad o un documento 
equivalente de ambas partes. 

• Mediante la firma del presente formulario, el titular o en su caso el representante de éste, 
otorgan su consentimiento a PIURA 450 para la recopilación y tratamiento de sus datos 
personales (incluida la información contenida en los documentos anexados), el cual tendrá como 
finalidad exclusiva la adecuada atención del ejercicio de sus derechos ARCO, manteniendo 
estricta confidencialidad y tendrá una duración indefinida en los bancos respectivos, salvo 
excepciones previstas en el marco legal. 

• El ejercicio de alguno o algunos de los derechos no excluye la posibilidad de ejercer otros 
derechos, ni puede ser entendido como requisito previo para el ejercicio de cualquiera de ellos. 

• La solicitud de cancelación procederá cuando no exista relación contractual con PIURA 450; sin 
embargo, vencido el plazo contractual, la información de los datos permanecerán bloqueados 
para tratamiento, más no suprimidos o eliminados hasta el vencimiento legal regulatorio. 

• Si su solicitud no cumple con los requisitos establecidos (identificación), nos comunicaremos en 
un plazo de cinco (5) días hábiles y formularemos observaciones, las cuales podrá subsanar en 
un plazo de (5) días hábiles. Transcurrido el plazo y no se ha subsanado la observación, se tendrá 
por no presentada la solicitud. 

• Si la información que nos brinda en esta solicitud fuera insuficiente o errónea de forma que no 
permita su atención, le pediremos información adicional en un plazo de siete (7) días hábiles. 
Tendrá diez (10) días hábiles para presentar la información solicitada. Transcurrido el plazo y no 
se ha subsanado la observación, se tendrá por no presentada la solicitud. 

• Las solicitudes se responderán dentro de los plazos establecidos por la LPDP. Si transcurren los 
plazos antes indicados sin haber recibido respuesta, usted podrá considerar por denegada su 
solicitud, quedando a salvo su derecho de iniciar un procedimiento de tutela ante la Dirección 
de Protección de Datos Personales (Ministerio de Justicia). 

 
 
Fecha:         /       / 

 
 
 
      

                                                                  ________________________________________________  
Nombre y Firma del Titular de Datos Personales o del 

representante legal que solicita el ejercicio de derechos 
 


