MODEL DE CERERE (pentru exercitarea dreptului de acces la datele cu caracter personal)

Catre

Primaria Municipiului Arad
Adresa: 310130 ARAD, Bulevardul Revolutiei nr. 75, Jud. Arad

Subsemnatul/Subsemnata (numele si prenumele)
CNP1 cu domiciliul/resedinta in str.
nr. bl. o ap. telefon

(optional), adresa de e-mail
(optional), in temeiul art. 15 din Regulamentul (UE) 2016/679 al Parlamentului European si
al Consiliului din 27 aprilie 2016 privind protectia persoanelor fizice In ceea ce priveste

prelucrarea datelor cu caracter personal si privind libera circulatie a acestor date si de
abrogare a Directivei 95/46/CE (Regulamentul general privind protectia datelor), va rog sa-
mi  comunicati daca datele cu caracter personal care ma privesc:

(se enumera datele respective) au fost prelucrate sau nu de catre dumneavoastra.

Precizari suplimentare (optional)

Fatda de cele de mai sus, va rog sa dispuneti masurile legale pentru a primi informatiile
solicitate in baza Regulamentului (UE) 2016/679 la urmatoarea adresa?
(optional) la urmatoarea adresa

de e-mail (optional) prin intermediul
serviciului de corespondenta (optional)
DATA

SEMNATURA

Document care contine date cu caracter personal protejate de prevederile Regulamentului
(UE) 2016/679

1 Este necesara indicarea codului numeric personal, pentru identificarea dumneavoastra facila si exacta in
bazele de date gestionate la nivelul Primariei Municipiului Arad

2 Este necesara mentionarea unei adrese de corespondentd, In vederea comunicarii modalitatii de solutionare
a cererii dumneavoastra
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