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Ao Encarregado pelo tratamento de dados pessoais do 4° Oficio de Justica de Niterdi- RJ,

FORMULARIO DE EXERCICIO DE DIREITOS PELO TITULAR DE DADOS
PESSOAIS

(Portaria CGJ n® 1.045/2021- Provimento CGJ/RJ n® 87/2020 — art.18 da LGPD)

*(brigatorio

Esse formulario foi criado para que vocé, responsavel/representante, possa tirar as suas
davidas e obter informagdes sobre o tratamento de dados pela serventia,

Conforme Exercitando meu direito de acesso, venho requerer, com fulcro no inc. 1T do
arl. 19 da LGPD (Lei n® 13.709/2018) o envio de declaracdo, no prazo de 15 (quinze) dias™®
contado da data deste requerimento, de todos os dados pessoais de minha titularidade
armazcnados nessa Serventia ¢ ndo anonimizados.

Conforme disposto na Lei o documento deve indicar: (1) da origem dos dados; (1I) da
inexisténcia de registro: (111) dos critérios utilizados para coleta e tratamento; e (IV) da finalidade
do tratamento.

Com fulcro no § 2° do art. 19 da LGPD, solicito o envio dessa informagdo por via
cletrénica, ou sob forma impressa.

Informacdes do Responsiavel/ Representante Legal

Nome Completo™:

CPF*: . . - RG* . . -

Telefone™: ()

E-mail*:

Endereco™:

UF*:

Especificacio do titular
|
Empregado ( ) Candidato a trabalho () Prestador de servigo () Colaborador externo

() Usuario do Servigo de Registro Civil da Pessoa Juridica ( ) Usuario de Notas () Usuario do
Registro Piblico de Titulos ¢ Documentos

() Outro - Especificar:
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Qual Direito Pretende Ser Exercido Pelo Titular?

Acesso aos dados;

[T Correcio ou atualizacdo dos dados;

[ Anonimizagao, bloqucio ou climinacdo de dados tratados em desconformidade com a lei;
Informagdes das entidades publicas ¢ privadas com as quais os dados foram
compartilhados;

Vedacéo de compartilhamento de dados;

Exclusido de dados pessoais tratados com o consentimento;

Revogacdo do consentimento;

Oposigao de tratamento de dados tratados com o Legitimo Interesse nos termos da
Politica de Privacidade

Outros

Desejo receber a resposta via:
() E-mail

() sob forma impressa

* No caso do representante legal, sc faz nccessario o ancxo de fotocopia da identidade do
representante/responsavel € uma procuraco assinada pelo titular dos dados.

Declaro sob as penas da lei penal e, sem prejuizo das sancoes administrativas e civeis, que
todas as informacodes prestadas neste formulario sio verdadeiras e que as copias dos

documentos anexados sio auténticos e condizem com o documento original.

Niteroi, de de

ASSINATURA

Canal de atendimento:
Encarregado Interno - Julya Silva Margal

E-mail: atendimentolgpd @yahoo.com




