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UNION D€ GURARDIAS CIVILES





	AFILIACIÓN

-CUOTA 0-
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	SOCI@ Núm.: 
	

	A rellenar por la asociación

	 DATOS PERSONALES

	NOMBRE
	APELLIDOS

	
	

	DNI
	TIP
	EMAIL (en mayúsculas):

	
	
	

	DOMICILIO
	LOCALIDAD

	
	

	PROVINCIA
	CÓDIGO POSTAL

	
	

	TELÉFONO FIJO
	TELÉFONO MÓVIL
	FECHA DE NACIMIENTO
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	 DATOS PROFESIONALES

	DESTINO
	ESPECIALIDAD

	
	

	EMPLEO
	TELEFONO OFICIAL

	
	

	LOCALIDAD DESTINO
	PROVINCIA DESTINO

	
	

	SITUACIÓN: 
	 FORMCHECKBOX 
 Activo-con destino

 FORMCHECKBOX 
 Activo-sin destino
	 FORMCHECKBOX 
 Reserva-con destino

 FORMCHECKBOX 
 Reserva-sin destino
	 FORMCHECKBOX 
 Gua. Alumno en prácticas. Promoción 

 FORMCHECKBOX 
 Retirado


	 DATOS BANCARIOS

	ENTIDAD
	LOCALIDAD

	
	

	Titular 
(solo si es distinto)
	

	CÓDIGO CUENTA CLIENTE       –Cuenta en la que la el firmante autoriza a que le sean cargas las cuotas asociativas-

	IBAN
	ENTIDAD
	OFICINA
	D.C.
	CUENTA

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Fecha (1) y firma
	(firma, no necesaria si se envía por email)
	CUOTA CERO AÑO 2023
Mayo - Diciembre 2023
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Formas de envío:

Entregándosela a tu representante asociativo
Por e-mail: altas@uniongc.org                 

Por WhatsApp, Telegram y Line 663.93.95.78

	Activo - Reserva con destino: 

Reserva sin destino: 

Retirado: 

Gua. Alumn@ en prácticas (2):    

70€ 

20 €       

20 €

0 €

-Periodo anual de enero a diciembre

-Se paga la parte proporcional desde fecha de alta hasta Diciembre


INFORMACIÓN: (1) El Alta mediante cuota cero NO incluye el Seguro de Haberes ni Seguro de Bajas, pero sí el asesoramiento legal y acceso a determinadas ofertas de UNIONGC.
Normativa: Reglamento General Protección de Datos (UE) 2016/679 Responsable del tratamiento: UNION DE GUARDIAS CIVILES Finalidad: La gestión y control de la relación contractual con nuestros afiliados; gestión de cobros/pagos; gestión de cuotas; facturación y contabilidad; Comunicación comercial. Legitimación: Relación contractual. Destinatarios: No se cederán datos a terceros, salvo obligación legal. Derechos: Podrá ejercitar los derechos de acceso, rectificación, supresión, así como otros derechos, poniéndose en contacto con nosotros a través del e-mail: atencionafiliado@uniongc.org o en nuestra dirección postal: Av. América nº25 3ª planta, 28002, Madrid.
(2) Nota para Gua. Civiles alumn@s en prácticas: La firma de la presente implica la conformidad con el siguiente extremo: “una vez finalizado el período de prácticas, el firmante se compromete a continuar en la asociación al menos un año natural, abonando la cuota asociativa que le correspondiera desde el momento que adquiera la condición de Guardia Civil profesional (consolidación de empleo). Hasta ese momento, no abonará cuota asociativa alguna a esta asociación. Mientras que seas alumno o en prácticas no pagarás cuota. Solo destinada a los que ya cuenten, en estos momentos, con cobertura de haberes (y la mantengan durante 2024). No tendrán derecho a ninguno de los beneficios incluidos en la póliza vigente.
- CONTACTOS. PARA CONTACTAR NO DUDES EN LLAMARNOS O ENVIARNOS UN EMAIL. AQUÍ TIENES LOS DATOS DE LAS CCAA –
	               ANDALUCÍA
            679.63.68.22
andalucia@uniongc.org
	                  ARAGÓN
            669.38.70.52
aragon@uniongc.org 
	                ASTURIAS
           620.356.698
        asturias@uniongc.org
	                 BALEARES
            660.915.756
baleares@uniongc.org
	               CANARIAS
           678.406.901
canarias@uniongc.org 

	               CANTABRIA
            670.379.084

          cantabria@uniongc.org
	                CATALUÑA
            616.088.964
         cataluna@uniongc.org
	      CASTILLA LA MANCHA
           628.130.868
         centro@uniongc.org
	           CASTILLA Y LEÓN
            672.663.776
       castillaleon@uniongc.org
	                  CEUTA
          679.636.822
          ceuta@uniongc.org

	            EXTREMADURA
            639.467.675

      extremadura@uniongc.org
	                   GALICIA
            690.070.016
            galicia@uniongc.org 
	                  LA RIOJA
            669.387.052
larioja@uniongc.org
	                  MADRID
           628.130.868
            centro@uniongc.org
	                 MELILLA
          679.636.822
         melilla@uniongc.org

	                   MURCIA
 617.530.974
            murcia@uniongc.org
	                 NAVARRA
            625.100.718
 navarra@uniongc.org 
	               PAÍS VASCO
            910.053.634
         paisvasco@uniongc.org
	                 VALENCIA
            617.530.974
          valencia@uniongc.org
	            SEDE CENTRAL

            altas@uniongc.org


	Orden de domiciliación de adeudo directo SEPA SEPA Direct Debit Mandate
Referencia de la orden de domiciliación / Mandate reference : 
Identificador del acreedor / Creditor´s identifier :ES43988G86281391 

Nombre del acreedor / Creditor´s name : UNION DE GUARDIAS CIVILES
Dirección / Address : AV SOLVAY 113
Código Postal – Población – Provincia / Postal Code – City – Town  : 39300 , BARREDA, CANTABRIA
País / Country :  ESPAÑA
Nombre del deudor / Debtor´s name :

Dirección del deudor / Address of the debtor :
Código Postal – Población – Provincia / Postal Code – City – Town :
País del deudor / Country of the debtor : 
Switf BIC /  Switf BIC (puede contener 8 u 11 posiciones) / Switf BIC (up to 8 or 11 characters)
Número de cuenta – IBAN / Account number – IBAN

· Tipo de pago:   ☐ Pago recurrente / Recurrent payment      

 Fecha – Localidad / Date – location in wich you are signing :



Firma del deudor / Signature of the debtor
(firma obligatoria)

TODOS LOS CAMPOS HAN DE SER CUMPLIMENTADOS OBLIGATORIAMENTE. UNA VEZ FIRMADA, ESTA ORDEN DE DOMICILIACIÓN DEBE SER ENVIADA AL ACREEDOR PARA SU CUSTODIA. / ALL GAPS ARE MANDATORY. ONCE THIS MANDATE HAS BEEN SIGNED, MUST BE SENT TO CREDITOR FOR STOGARE.

Mediante la firma de esta orden de domiciliación, el deudor autoriza (A) al acreedor a enviar instrucciones a la entidad del deudor para adeudar en su cuenta y (B) a la entidad para efectuar los adeudos en su cuenta siguiendo las instrucciones del acreedor. Como parte de sus derechos, el deudor está legitimado al reembolso por su entidad en los términos y condiciones del contrato suscrito con la misma. La solicitud de reembolso deberá efectuarse dentro de las ocho semanas que siguen a la fecha de adeudo en su cuenta, Puede obtener información adicional sobre sus derechos en su entidad financiera.By signing this mandate form, you authorise (A) the creditor to send instructions to your bank to debir your account and (B) your bank to debit your account in accordance with the instruction form the Creditor. As part of your rights, you are entitled to a refund from your bank under the terms and conditions of your agreement with your bank. A refund must be claimed within eight weeks starting, from the date of with your accoundebited. Yo ur rights are explained in a statement that you can ontain from your bank.
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JE GUARDIAS CIVILEES





