
EJERCICIO DEL DERECHO DE RECTIFICACIÓN (1)

 

 

 

 

 

 

 

 

SOLICITA, 

Que se proceda a acordar la rectificación de los datos personales sobre los cuales se ejercita el 
derecho, que se realice en el plazo de diez días a contar desde la recepción de esta 
solicitud, y que se me notifique de forma escrita el resultado de la rectificación practicada.  

Que en caso de que se acuerde que no procede acceder al derecho, se me comunique 
motivadamente a fin de, en su caso, solicitar la tutela de la Agencia Española de Protección de 
Datos, al amparo del artículo 18 de la LOPD. 

 En  a  de  de 20 

 Firmado, 

1  Consiste en la petición dirigida  al responsable del fichero (Universidad Nacional de Educación a Distancia) con el fin de que los datos personales 
respondan con veracidad a la situación actual del afectado. 

2  También podrá ejercerse a través de representación legal, en cuyo caso, además del DNI del interesado, habrá de aportarse DNI y documento 
acreditativo auténtico de la representación del tercero 

DATOS DEL RESPONSABLE DEL FICHERO 

Código de la unidad tramitadora: U2800039 
Departamento de Política Jurídica de Seguridad de la Información 
Nombre / razón social: Universidad Nacional de Educación a Distancia (UNED) 
Dirección ante la que se ejercita el derecho de acceso: C/ Bravo Murillo nº 38. 28015-MADRID 
CIF: Q2818016D 

DATOS DEL INTERESADO O REPRESENTANTE LEGAL (2) 

Nombre y Apellidos 

Teléfono    Correo electrónico 

 Domicilio 

C.P.  Localidad y Provincia 

Con DNI nº                                del que acompaña copia, por medio del presente escrito ejerce 

el derecho de rectificación sobre los datos anexos, aportando los correspondientes 

justificantes, de conformidad con lo previsto en el artículo 16 de la Ley Orgánica 15/1999, 

de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal y en los artículos 31 y 32  del 

Real Decreto 1720/2007, de 21 de diciembre, por el que se desarrolla la misma y en 

consecuencia, 



 
 

 

 
 

 

Instrucciones para el cumplimiento del formulario 
 

1. Este modelo se utilizará para el caso de que se deban rectificar datos inexactos o incompletos 

en un fichero. 

 

2. Para probar el carácter inexacto o incompleto de los datos que figuran  en los ficheros resulta 

necesaria la aportación de la documentación que lo acredite al responsable del fichero. 

 

3. Debido al carácter personalísimo de los datos de carácter personal, es necesario aportar 

fotocopia del DNI o documento equivalente que acredite la identidad del afectado y sea 

considerado válido en derecho, de modo que el responsable del fichero pueda constatarla. En 

caso de que se actúe a través de representación legal deberá aportarse, además, DNI y 

documento acreditativo de la representación del representante.  

 

4. La rectificación de los datos es gratuita. 

 

5. Para que la Agencia Española de Protección de Datos pueda iniciar el procedimiento de tutela 

de derechos, resulta necesario que hayan transcurrido diez días hábiles desde la presentación 

de la solicitud por la que se ejercita el derecho de rectificación, sin que se haya producido 

contestación alguna, y que se aporte, junto con el escrito que en su caso haya realizado el 

responsable del fichero, alguno de los siguientes documentos: 

 

- La negativa del responsable del fichero a la rectificación de los datos solicitados. 

- Copia sellada por el responsable del fichero del modelo de petición de rectificación. 

- Copia del resguardo del envío por correo certificado o de la copia de la solicitud con el sello 

de la oficina de correos. 

- Cualesquiera otros medios de prueba facilitados por el responsable del fichero y de los que 

se pueda deducir la recepción de la solicitud. 

 

 

http://www.agpd.es/portalwebAGPD/CanalDelCiudadano/derechos/index-ides-idphp.php
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