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Mediante el presente documento manifiesto mi deseo de pertenecer a la asociación Independientes de 
la Guardia Civil (IGC), registrada con el número OCHO en el Registro Asociaciones de la Dirección General 
de la Policía y Guardia Civil. Igualmente autorizo el registro en la base de datos de socios de la asociación, 
de los datos expresados en esta solicitud y su utilización para abonar mediante cargo en cuenta 
corriente, la cuota de socio elegida. Mis datos personales son: 

NOMBRE 

 

 PRE -AFILIACIÓN IGC  

 COBERTURA BASICA  

 COBERTURA TOTAL  

                                            DOMICILIACIÓN   BANCARIA 

 

Firmado:  

En nombre de la asociación tratamos la Información que nos facilita con el fin de prestarles el servicio solicitado y realzar la facturación del 
mismo. Los datos proporcionados se conservarán mientras se mantenga la relación asociativa o durante los años necesarios para cumplir con 
los mismos. Los datos proporcionados se conservarán mientras se mantenga la relación asociativa o durante los años necesarios para 
cumplir con las obligaciones legales (Artículos 66 a 70 Ley General Tributaria). Los datos que se solicitan resultan necesarios, de manera que 
una obligación legal. Usted tiene derecho a obtener confirmación sobre si en INDEPENDIENTES DE LA GUARDIA CML estamos tratando sus 
datos personales por tanto tiene derecho a acceder a sus datos personales, rectificar los datos inexactos o solicitar su supresión cuando los 
datos ya no sean necesarios, a la limitación de su tratamiento, o a oponerse al tratamiento, así como al derecho de la portabilidad de los 
datos. 

Tiene derecho a presentar una reclamación ante la Autoridad de Control (Agencia Española de Protección de Datos 
www.aepd.es). Asimismo, solicito su autorización para poder realizarles envíos de cuanta información o revistas remita la 
asociación.        

 SI DOY MI AUTORIZACIÓN 

DNI/CIF:  DOMICILIO: 

CODIGO POSTAL: POBLACIÓN: 

PROVINCIA: TIP: 

MOVIL: CORREO ELECTRONICO 

FECHA DE NACIMIENTO: EMPLEO: 

DESTINO: SITUACIÓN: 

 

http://www.igcprofesional.es/

