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APELLIDOS*
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DOMICILIO*

LOCALIDAD*
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Correo Electrónico*

F.NACIMIENTO*

DNI/NIF*

PROVINCIA*

TFNO. MÓVIL* TFNO. FIJO*

D A T O S P E R S O N A L E S

D A T O S P R O F E S I O N A L E S
DESTINO

LOCALIDAD

ESPECIALIDAD

EMPLEO

PROVINCIA

TFNO. OFICIAL

D A T O S B A N C A R I O S
CÓDIGO CUENTA CLIENTE

ENTIDAD* NÚMERO DE CUENTA*OFICINA* D.C.*

a, de de 20

- Las altas del seguro de haberes y jurídico de la asociación se tramitarán a partir del día siguiente a la fecha de solicitud, siendo en ese momento efectiva dicha
cobertura, para hechos posteriores a ese día.

- El alta en la asociación será efectiva el día en que se ingresa la cuota.

- El solicitante autoriza a que sus datos sean grabados y tratados por parte de la Asociación Independiente de la Guardia Civil Profe-sional (ASIGC-PROFESIONAL),
conforme a la L.O. 15/99 de 13 de diciembre de Protección de Datos de Carácter Personal. (En cumplimiento del artº 5 sus datos pasarán a ser incluidos en el
“fichero de socios”, con los derechos de acceso, rectificación y cancelación en los términos descritos en la mencionada norma legal. Usted AUTORIZA a la ASIGC-
PROFESIONAL, a la cesión de todos los datos obrantes en la ficha de inscripción a los efectos de recibir las publicaciones y correspondencia de la asociación.
Asimismo, y si usted no nos indica por escrito lo contrario, podremos comunicar sus datos a entidades financieras y a cualquier otro tipo de organizaciones
colaboradoras de esta Asociación, con el fin de que le puedan enviar información sobre productos directamente relacionados con las funciones legítimas del cedente
y del concesionario, de acuerdo con el artº 11 de la LOPD, así como para la gestión y el ofrecimiento de productos o servicios.

- El firmante se compromete a notificar los cambios de domicilio, destino y cuenta bancaria, por las vías citadas en el impreso.

Firmado:

CUOTA ANUAL: Marque con una X la opción preferida

Cobertura básica, Consulta jurídica (15 €)

Cobertura Económica y Jurídica (65 €)

La primera cuota la deberá ingresarla directamente el socio en la siguiente
cuenta de CAJA MADRID, 2038-4722-34-6000014919,

En el ingreso hará constar su nombre apellido y DNI, y

en el concepto Cuota anual ASIGC-PROFESIONAL

PUEDES ENVIAR TU ALTA:
- ENTREGANDOLA A TU DELEGADO
- POR EMAIL: asigcprofesional@asigcprofesional.org - Teléfonos de contacto: 943 247 682 / 690 154 287

SOLICITUD DE INGRESO EN ASIGC-PROFESIONAL

ASIGC Profesional
Nota
1.- Complete el documento en pantalla.
2.- Impríma una o dos copias
3.- Entregue una copia firmada según instrucciones contenidas en el documento
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