Formulario de colexiacion

Os campos marcados con * son obrigatorios. Xunto con este formulario deberd achegarse unha copia do D.N.l. (ou pasaporte), unha copia
compulsada do titulo e un documento da entidade bancaria onde consten o/a solicitante da colexiacién como titular da conta e os 24 caracteres do
codigo IBAN.

Datos personais

Primeiro apelido * Segundo apelido * Nome *

D.N.I * Data de nacemento * Enderezo electrénico * | |
Enderezo * | | Concello * |
Provincia * Cédigo postal * Teléfono * MGbil |
Titulo * | Centro * | | Ano * |

[JAchego fotocopia do D.N.I. ou pasaporte *

[CJAchego fotocopia compulsada do titulo *

[CJAchego documentacién da entidade bancaria *

[CJAchego documentacién do seguro de responsabilidade civil *

Datos bancarios

Nome da entidade bancaria * IBAN *

| | H H H H H |
Enderezo Concello ‘
Provincia Coédigo postal

Datos profesionais

Nome da empresa Actividade Posto

| | H |
Enderezo Concello ‘
Provincia Cddigo postal Teléfono

Informacion sobre proteccion de datos

Responsable do tratamento: Colexio Profesional de Enxefiaria en Informatica de Galicia

Finalidade:: Darle de alta como colexiado e outras finalidades relacionadas coa alta colexial (cobro da cuota, acceso a servizos, etc.) Cederanse os
seus datos personais ao Consejo de Colegios de Ingenieria en Informatica para elaborar os censos.

Dereitos: Acceso, rectificacion, supresion, oposicion, limitacion e portabilidade. Pode exercer os dereitos que lle reconoce a proteccion de datos
mediante un correo electronico a dpd@cpeig.gal.

Para mas informacién acuda a nosa politica de privacidade. (https://www.cpeig.gal/politica-privacidade).

En ,a‘ ‘de‘ ‘de‘ ‘*

*

Asdo. ‘

A atencion do Presidente do Colexio Profesional de Enxefaria en Informatica de Galicia

Rua Fernando Il O Santo 13 1°A — Tel: 981 592 773 — Fax: 981 553 997 — 15701 Santiago de Compostela (A Corufia)
www.cpeig.gal
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