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FORMATO DE SOLICITUD DE DERECHOS ARCO 
(Acceso, Rectificación, Cancelación y Oposición) 

 

Fecha:    

 

INSTRUCCIONES: 

▪ Completar cada campo correctamente (según corresponda). 

▪ Firmar y enviar según lo indicado en la Política de Privacidad. 

▪ Adjuntar documentos que sustenten su solicitud (opcional). 

 

En cumplimiento de lo dispuesto por la Ley N.º 29733 – Ley de Protección de Datos Personales y su Reglamento, aprobado 

por Decreto Supremo N.º 003-2013-JUS, se pone a disposición un procedimiento para que los titulares puedan ejercer 

sus derechos respecto al tratamiento de sus datos personales contenidos en nuestras bases de datos. 

A fin de atender adecuadamente su solicitud, le pedimos que nos proporcione la siguiente información: 

I. DATOS DEL TITULAR 
 

Nombres y Apellidos:  
 

Documento: DNI:  CE:  Pasaporte:  
 

Dirección:  
 

Correo Electrónico:  Teléfono:  

* INDISPENSABLE: adjuntar fotocopia del Documento Nacional de Identidad (DNI). 

II. DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL (de ser el caso) 

 

Nombres y Apellidos:  
 

Documento: DNI:  CE:  Pasaporte:  
 

Dirección:  
 

Correo Electrónico:  Teléfono:  

* INDISPENSABLE: adjuntar carta poder con firma legalizada notarialmente no mayor a 30 días y/o copia de vigencia de poder 

inscrita en el registro de mandatos y poderes de los registros públicos correspondiente no mayor a 30 días. 

III. SELECCIONE EL TIPO DE SOLICITUD (uno por solicitud) 

En ejercicio de los derechos que me confiere la Ley de Protección de Datos Personales en Posesión de los Particulares, 

es mi deseo: 

 Acceso  Rectificación  Cancelación (*)  Oposición (*) 

(*) Se procederá siempre que no exista una relación contractual vigente con nuestra empresa. 

 

 

 Día        Mes            Año 
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IV. DESCRIPCIÓN DE LA SOLICITUD 

Exponga de forma clara y precisa, en el espacio en blanco, los alcances de su solicitud, señalando la información a la que 

desea acceder, rectificar, cancelar o respecto de la cual desea formular oposición: 

 

* Si cuenta con información adicional y/o documentos que faciliten la localización de los datos personales relacionados con la 

presente solicitud, por favor adjuntar copia de estos. 

V. NOTIFICACIÓN DE LA RESPUESTA 

Autorizo que la respuesta a la presente solicitud sea notificada a los correos electrónicos señalados en los datos del 

titular o representante legal: 

 

 

Firma del Titular o Representante Legal 

 

 
______________________________ 

Firma y Huella Digital 
 

 

DERECHOS ARCO 

ACCESO: obtener información sobre usted almacenada en la base de datos, así como las condiciones e información 

general sobre el tratamiento de esta información. 

RECTIFICACIÓN: actualizar sus datos; corregir información inexacta, errónea o falsa; y/o incluir información a la base de 

datos. Adjuntar sustento de la procedencia de la rectificación. 

CANCELACIÓN: eliminación de información personal almacenada en la base de datos. 

OPOSICIÓN: impedir o detener el tratamiento de datos personales si el titular no ha dado su consentimiento o motivos 

legítimos justificados relacionados con la situación personal concreta. 

 

PLAZOS DE RESPUESTA 

Las solicitudes serán atendidas sin costo alguno en los siguientes plazos establecidos por ley contados desde la fecha en 

la que se presenta la solicitud: 

Derecho de información: 8 días hábiles. 

Derecho de acceso: 20 días hábiles. 

Derecho de rectificación, actualización, cancelación, supresión u oposición: 10 días hábiles. 


