SOLICITUD DE CERTIFICACION

D/Dna. :
con DNI n° , y domicilio a efectos de notificaciones
en , C.P. , teléfono y correo
electronico

EXPONE

Que el/lla que suscribe, en la condicion de interesado como
(especificar relacion que le vincula) de la entidad

, con CIF n° ,
necesita certificacion de los asientos registrales relativos a

para (especificar
motivo de la solicitud), por lo que

SOLICITA
Sea expedida certificacion con los extremos indicados.

Se aporta acreditacion del vinculo con la entidad de referencia.

En . a de de 20

Fdo.:

En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley Orgénica 15/1999, de 13 de diciembre, de
Proteccion de Datos de Caracter Personal, la Subdireccién de Promocidn de la Economia Social
le informa que los datos personales obtenidos mediante la cumplimentacién de este
documento/impreso/formulario y demas que se adjuntan van a ser incorporados, para Ssu
tratamiento, en un fichero automatizado. De acuerdo con lo dispuesto en la citada Ley Orgénica,
puede ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicién dirigiendo un
escrito a esta Subdireccion de Promocion de la Economia Social.
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