
       Spett.le 

       Ligurcapital Spa 

       Piazza Dante 8/9 

16121 Genova 

       (o a mezzo PEC ligurcapitalspa@actaliscertymail.it) 

 

OGGETTO: ESERCIZIO DI DIRITTI IN MATERIA DI PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI  

(ART. 18 del REGOLAMENTO (UE) 2016/679) 

 

 

Il/La sottoscritto/a 

______________________________________________________________________________ 

Nato/a a _______________________________________________________ il 

_____________________________ 

esercita con la presente richiesta i suoi diritti di cui all’art. 18 REGOLAMENTO (UE) 2016/679 

 

LIMITAZIONE DATI PERSONALI 

 

Il sottoscritto intende chiedere la limitazione del trattamento dei dati che lo riguardano e 

precisamente: 

□ contesta l’esattezza dei dati personali; 

□ contesta l’illiceità del trattamento poiché posto in violazione dell’art. 6, opponendosi alla 

cancellazione dei dati personali; 

□ i dati personali sono necessari per l’accertamento, l’esercizio o la difesa di un diritto in sede 

giudiziaria;  

□ si oppone al trattamento ai sensi dell’articolo 21, paragrafo 1, in attesa della verifica in 

merito all’eventuale prevalenza dei motivi legittimi del titolare del trattamento rispetto ai 

propri.  

 

La presente richiesta riguarda (indicare i dati personali, le categorie di dati o il trattamento cui si fa 

riferimento): 

________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

 

 

Il sottoscritto si riserva di rivolgersi all’autorità giudiziaria o al Garante con ricorso (art. 77) se entro 

30 giorni dal ricevimento della presente istanza non perverrà un riscontro. 

 

Il sottoscritto si riserva agire in giudizio nei confronti del titolare del trattamento o del responsabile 

del trattamento, qualora ritenga che i diritti di cui gode a norma del REGOLAMENTO (UE) 2016/679 

siano stati violati a seguito di un trattamento. 



 

  

Recapito per la risposta: 

 

o Indirizzo postale: 

Via/Piazza: ________________________________________ 

Comune: __________________________________________ 

Provincia: _________________________________________ 

Codice postale: ____________________________________ 

 

oppure 

o e-mail/PEC: _____________________________________ 

 

 

 

Si allega copia di un documento di riconoscimento valido. 

 

 

 

 

 

 

____________________________      _____________________ 

(Luogo e data)         (Firma) 

 

 


