sese  Colegio
ee Administradores de Fincas
essse Valencia - Castellon

DECLARACION JURADA DEL TRABAJADOR-A

NOMBRE:

APELLIDOS:

D./Da )
con D.N.| | | y con domicilio, a efectos de notificaciones
en | | calle/ avenida/ plaza I
contratado por el Administrador de Fincas Colegiado D./ D2 con

numero de colegiado provincial N.2

DECLARO

No haber sido inhabilitado mediante resolucién firme, para el ejercicio de la profesion de

Administrador de Fincas Colegiado.

En ,a de de

FIRMADO:

Los datos personales que constan en este documento, asi como el resto de datos asociados al presente tramite, se incorporaran a los
ficheros propiedad del Colegio Territorial de Administradores de Fincas de Valencia y Castelldn cuya finalidad es la gestion de los colegiados
y sus habilitados para el desempefio de su profesion, pudiendo ser cedidos a las entidades aseguradoras que cubren la responsabilidad
civil profesional. Si desea ejercitar sus derechos de acceso, rectificacidn, cancelacion u oposicién, lo podra hacer dirigiéndose por escrito a

nuestra direccidn, Plaza Crespins, 3 - 46003 Valencia adjuntando fotocopia del DNI.
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