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DATOS DEL RESPONSABLE DEL TRATAMIENTO 

COMISIÓN NACIONAL DEL MERCADO DE VALORES (CIF Q-2891005-G), Calle Edison nº 4, 28006 Madrid.  
 
 
 
DATOS DEL INTERESADO TITULAR DE LOS DATOS PERSONALES (apórtese copia del documento identificativo) 

D./Dª. ........................................................................................................................................., con DNI/NIE/Pasaporte 
nº.........................., mayor de edad, con domicilio en .................................................................................................... nº........, 
localidad .........................................................., provincia .........................................., C.P. ................ y correo electrónico 
…………………………………... . 
 
 
 
DATOS DEL REPRESENTANTE (si procede, acredítese la representación con poder notarial)  

D./Dª. ........................................................................................................................................., con DNI/NIE/Pasaporte 
nº.........................., mayor de edad, con domicilio en .................................................................................................... nº........, 
localidad .........................................................., provincia .........................................., C.P. ................ y correo electrónico 
……………………………….., en nombre y representación del interesado arriba identificado, y mediante la representación 
acreditada mediante la documentación que acompaña. 
 

 
 

El INTERESADO, en su propio nombre y debidamente identificado mediante la documentación que acompaña, en 
su propio nombre, o en su defecto, a través de su REPRESENTANTE, debidamente acreditado mediante la 
documentación que acompaña, por medio del presente escrito ejerce el DERECHO DE SUPRESIÓN, sobre los datos a 
continuación detallados que son objeto de tratamiento por parte del responsable: 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
y todo ello de conformidad con lo previsto en el artículo 17 del Reglamento General de Protección de Datos1, por 
considerar que se encuentra en alguno de los siguientes supuestos (marque lo que proceda y explique los motivos 
por lo que se considera encontrarse en el supuesto señalado) 

a) El interesado considera que sus datos personales ya no son necesarios en relación con los fines para los que 
fueron recogidos o tratados de otro modo. 

b) El interesado considera que sus datos personales se recogieron únicamente en base a su consentimiento y 
desea retirar dicho consentimiento. 

c) El interesado tiene motivos relacionados con su situación personal, de acuerdo a lo dispuesto en el artículo 
21, apartado 1, y no prevalecen otros motivos legítimos para el tratamiento. 

d) El interesado considera que sus datos personales pueden haber sido tratados ilícitamente. 
e) El interesado considera que sus datos personales deben suprimirse para que el responsable del tratamiento 

dé cumplimiento a una obligación legal que le aplica. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 

                                                 
1 Reglamento (UE) 2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo de 27 de abril de 2016, relativo a la protección de las personas físicas en lo que respecta al tratamiento 
de datos personales y a la libre circulación de estos datos y por el que se deroga la Directiva 95/46/CE. 
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En consecuencia,  

SOLICITA,  

1º. Que se proceda a acordar la supresión de los datos personales sobre los cuales se ejercita el derecho. 

2º. Que se le notifique el resultado de la supresión practicada mediante comunicación dirigida al correo 
electrónico indicado en sus datos personales.  

3º. Que en caso de que se acuerde que no procede acceder a practicar total o parcialmente la supresión 
solicitada, se le notifique mediante comunicación dirigida al correo electrónico indicado en sus datos 
personales..  

 

En ............................a.........de...........................de 20......  

 

Firmado:  

 

 

 

 

La COMISIÓN NACIONAL DEL MERCADO DE VALORES le informa de que sus datos recogidos en este escrito van a ser objeto 
de tratamiento, por lo que, antes de firmar la presente solicitud, debe leer la información sobre protección de datos que se 
presenta a continuación y, en su caso, autorizar el tratamiento de sus datos personales. 

 

Responsable COMISIÓN NACIONAL DEL MERCADO DE VALORES (CIF Q-2891005-G), Calle Edison nº 4, 28006 Madrid.  
Datos de contacto del Delegado de Protección de Datos dpd@cnmv.es  

Finalidad  Sus datos son recogidos a efectos de su identificación como persona habilitada para realizar la presente 
solicitud, así como al objeto de remitirle las pertinentes comunicaciones que procedan como consecuencia de 
su solicitud. 

Legitimación Como titular de los datos que se le solicitan en este escrito, el tratamiento de dichos datos está basado en su 
consentimiento, entendiendo que en caso de que Vd. no autorizara el tratamiento de sus datos, el responsable 
no podría dar curso a su solicitud.  

Destinatarios Sus datos serán tratados en los diferentes departamentos de la CNMV estrictamente implicados en la 
valoración de su solicitud. Únicamente se podrían ceder sus datos a aquellas entidades supervisadas de las 
que se precise la información estrictamente necesaria para valorar su solicitud. 

Derechos Como titular de los datos que se le solicitan en este escrito, tiene la posibilidad de ejercer los derechos de 
acceso, rectificación, supresión y portabilidad de sus datos, y la limitación u oposición a su tratamiento. 
Asímismo tiene derecho a retirar el consentimiento prestado. Por último, tiene derecho a presentar una 
reclamación ante la Agencia Española de Protección de Datos en caso de que considere vulnerados sus 
derechos sobre sus datos personales.  

 Autorizo el tratamiento de mis datos personales. 

 No autorizo el tratamiento de mis datos personales. 

 

Firmado:  
Epígrafe Información básica 
(1ª capa, resumida) 
Información adicional 
(2ª capa, detallada 
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