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Club Asesorados
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Actividad
Empresarial

de tu experiencia

Inscripcion al Club Asesorados de
SECOT

* Nombre:

Fax:

Teléfono Movil:

Delegacion

Breve descripcion de la actividad de la empresa:

Cuota

Q
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Importe de la cuota anual:

Domiciliacion
Bancaria del
Recibo Anual

(*) Campos Obligatorios
U Clausula de proteccion de datos.

Acepto que mis datos sean incorporados a un fichero automatizado propiedad de SECOT, pudiendo ser tratados con la finalidad de gestionar mi relacion, prestar los servicios y realizar las actividades dirigidas a mi,
como asociado, asi como de informarme de los productos y servicios que la Asociacion ofrece.

Como Miembro Colaborador de SECOT, podré ejercer los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion, en los términos establecidos en la legislacion vigente, a través de una comunicacion escrita dirigida a
SECOT, calle General Oraa, 39 28006 - Madrid, o mediante envio de un e-mail a administracion@secot.org.

En el momento de su inscripcion, podra obtener un Certificado de Calidad expedido por la Asociacion y
entraran a formar parte de SECOT como Miembro Colaborador.
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Voluntariado Senior
de Asesoramiento Empresarial



