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Nº de registro:

ILUSTRE COLEGIO PROVINCIAL DE ABOGADOS DE LUGO

SOLICITUD DE INCORPORACIÓN
D/Dª

D.N.I:                                                                            FECHA DE NACIMIENTO:
DIRECCIÓN:







   POBLACIÓN
PROVINCIA:                                                                  C.P:                                           PAÍS:

TELÉFONO:                                 FAX:                        CORREO ELEC:

Ante V.I, como mejor proceda, tiene el honor de 



EXPONER




Que solicita la colegiación, en el Ilustre Colegio que V.I preside, en calidad de :

· ABOGADO/A EJERCIENTE

· ABOGADO/A NO EJERCIENTE

· COLEGIADO/A EJERCIENTE 

· COLEGIADO/A NO EJERCIENTE

Y estimando reunir los requisitos para ello precisos, como justifico con los documentos que a la presente adjunto:

· TITULO DE LICENCIADO/A EN DERECHO

· TITULO DE GRADO EN DERECHO

· TITULO PROFESIONAL DE ABOGADO EXPEDIDO POR EL MINISTERIO DE JUSTICIA (aportar certificación acreditativa de haber superado la Prueba de Aptitud Profesional).



SUPLICA que teniendo presentado este escrito, se digne  a admitirlo y acuerde  su alta en el Ilustre Colegio Provincial de Abogados de Lugo.
Se le informa que, en virtud del art.  11.1 de la Ley Orgánica 15/1999 de Protección de datos de carácter personal, se procederá a realizar las gestiones pertinentes respecto a la verificación su título profesional.

De conformidad con lo dispuesto en la Ley Orgánica 15/1999 de 13 de diciembre de Protección de Datos de Carácter Personal, Vd. presta su consentimiento de modo expreso, preciso e inequívoco, tanto para el tratamiento de los datos de carácter personal proporcionados y ubicados en varios ficheros automatizados o no,  debidamente inscritos en el Registro General de Protección de Datos, titularidad del ICA Lugo, domiciliado en C/ Pascual Veiga 2, 27002 Lugo como para la prestación, gestión, tanto administrativa como económica de los servicios propios del Colegio y posibilitar la comunicación con Vd, incluyendo las comunicaciones electrónicas y remisión de información relacionada con las actividades, actos o eventos organizados por el Colegio, así como comercial y promocional de productos que por su incorporación a este Colegio pudieran resultarle más ventajosos. No obstante le informamos que esta autorización tiene carácter voluntario, por lo cual, si usted no consiente expresamente el registro informático de sus datos con fines comerciales le rogamos marque la siguiente casilla:
 FORMCHECKBOX 
  No deseo el registro informático de mis datos con fines comerciales.
Le informamos expresamente de la obligatoriedad en cuanto al suministro de su información personal, así como la veracidad de ésta, siendo imposible en caso contrario, la normal prestación de los servicios encomendados. Asimismo se le informa que sus datos podrán ser comunicados a terceros como consecuencia de las acciones propias y de difusión o publicaciones realizadas por el Colegio, incluyendo las acciones realizadas a través de la Web, así como por las obligaciones legales oportunas para lo cual Vd. consiente expresamente. Para ejercitar los derechos de acceso, rectificación cancelación y oposición al tratamiento de sus datos de carácter personal diríjase al ICA Lugo a tal efecto mediante una comunicación escrita indicando el concreto derecho que desea ejercitar  a la dirección indicada anteriormente



Lugo, a

Firmado:

     Pascual Veiga 2  -  27002  LUGO  -  Tel 982 241 007  Fax 982 241 121  -  icalugo@avogacia.org
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