
 

 

 

 

El solicitante responde de la veracidad de la información incluida y de aportar los documentos que fueran necesarios. Con arreglo a lo dispuesto en 

la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de Diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, si el colegiado no nos dice lo contrario, sus datos personales van 

a ser incluidos en un fichero de nuestra propiedad, con el fin de remitirle información sobre nuestro servicios. Asimismo, salvo que el colegiado nos indique 

expresamente su oposición, podremos comunicar sus datos a terceras entidades, con el fin de que puedan ofrecerle otros servicios de su interés. 

Si no desea el tratamiento que sus datos por parte del Colegio de Economistas de Almería o de terceras entidades, con las finalidades propias 

nuestra Corporación el colegiado tiene derecho a acceder a la información que contiene nuestro fichero, donde podrá ejercitar –por escrito- los derechos de 

acceso, cancelación, rectificación, así como oponerse a su tratamiento. 

 

 

 

Fecha: ____________               Firma: ___________________ 

 

 
C/Guzmán, 7,2º- 04001 Almería – Telf: 950230618 / Fax: 950270096 

 

  

 

  

 Nº Colegiado ......................................... 
 Fecha Colegiación ................................ 
 
 

 
 

 

 
 

DATOS PERSONALES 
 
Apellidos ......................................................................  Nombre ...........................  
Dirección .....................................................................  CP ..................................  
Población .....................................................................  Provincia ........................  
Teléfono ...........................................  E-mail .........................................................  
Fecha de nacimiento ........................  
NIF .................................   Nacionalidad ................  
 

 
DATOS ACADÉMICOS 

 
Título ....................................................................................................................   
Fecha de obtención ..................  Universidad ........................................................  
Otros títulos ..........................................................................................................   
 

 

 
DATOS DE DOMICILIACIÓN BANCARIA 

 

Nombre del Titular ................................................................................................   
Entidad Financiera ...............................................................................................  
Provincia ...............................................................................................................  
Código de Cuenta:   _ _ _ _ / _ _ _ _ / _ _ / _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

 


