
  

                                                                                                                                                 

 
 

C/Argumosa, nº 13, 1º B - 28012 Madrid - (España) 

Tel.: (+34) 91 432 12 12 / Fax: (+34) 91 577 34 84 
E-mail:  info@ahauj-oesjv.eu 
Web:  www.ahauj-oesjv.com 

 
 
 

FFIICCHHAA  DDEE  IINNSSCCRRIIPPCCIIÓÓNN  
 
 
 
D. / Dña. ________________________________________________ , con NIF / DNI / Pasaporte       
 _______________________________ , solicita la inscripción en la “AASSOOCCIIAACCIIÓÓNN  HHIISSPPAANNOO--
AAUUSSTTRRIIAACCAA  DDEE  JJUURRIISSTTAASS  ”” , cuyos estatutos conoce y acepta.  
 
 
Profesión: .............................................................................................................................................................................. 
Fecha de nacimiento: .......................................................................................................................................................... 
Despacho / empresa: .......................................................................................................................................................... 
Domicilio:  ............................................................................................................................................................................ 
C.P.:  .............................  Ciudad:  ...............................................................  País:  ............................................................ 
Teléfono:  ......................................................................................................  Fax:  ............................................................ 
E-mail:  ........................................................................................................... Página Web:  .............................................. 
 
{Rogamos envíen fotografía personal escaneada} 
 
 
Otras Cuestiones: 
 
1. Especialidad/es: ............................................................................................................................................................... 
    ............................................................................................................................................................................................. 
    .............................................................................................................................................................................................  
2. Ámbito de actuación: ...................................................................................................................................................... 
    ............................................................................................................................................................................................. 
    ............................................................................................................................................................................................. 
3. Corresponsalía con despachos en: ................................................................................................................................ 
    ............................................................................................................................................................................................. 
 
 
 

~~~~~~~~~~~~~~~ 



  

                                                                                                                                                 

 
 
 
 
 
Cuotas anuales para Asociados (marque con una “ x ” la casilla correspondiente) :  
 
 

□ Asociados (hasta 25 años) ................................................................................................ EUR   50,00.- 
 

□ Asociados (hasta 30 años) ................................................................................................ EUR   80,00.- 
 

□ Resto Asociados ................................................................................................................. EUR 120,00.- 
 
 
 
Las cuotas anuales deberán ingresarse dentro de los primeros 30 días de cada año natural, mediante transfe-
rencia o ingreso a la siguiente cuenta bancaria: 
 
 
 
Titular:                          ASOCIACIÓN HISPANO-AUSTRIACA DE JURISTAS 
 
Entidad:                        2100 - LA CAIXA - 
 
Sucursal:                        3920 - C/Alcalá, 114 - 28009 Madrid - 
 
DC:                                99  
 
Número de Cuenta:      0200143648 
 
IBAN:                            ES04 2100 3920 9902 0014 3648 
 
BIC / SWIFT CODE:  CAIXESBBXXX 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

~~~~~~~~~~~~~~~ 
 
 



  

                                                                                                                                                 

 
 
 
La Asociación Hispano-Austriaca de Juristas (en adelante la “Asociación”), con domicilio en la Calle Argu-
mosa, 13 - 1º B - 28012 Madrid (España) -, con C.I.F.:  G-85743433, le informa de que los datos indicados en 
este impreso serán incluidos y tratados en los ficheros automatizados que son titularidad de la “Asociación”. 
 
 
La recogida y tratamiento de los datos tiene como finalidad gestionar la prestación del servicio solicitado, así 
como mantener informadas a las personas interesadas de las actividades propias de la “Asociación”. El titular 
de los datos acepta que con este fin puedan ser conservados por la “Asociación”. 
 
 
La confección de este documento conlleva la autorización al tratamiento automatizado de los datos conteni-
dos en la presente ficha, así como su cesión a los asociados únicamente en aquellos casos en que sea necesario 
para que puedan prestar el servicio solicitado. 
 
 
Los asociados residen tanto en España como en el extranjero. 
 
 
En todo caso, el responsable del fichero garantiza la salvaguarda de la confidencialidad y seguridad de los 
datos en los movimientos internacionales de datos que pudieran producirse con motivo de estas cesiones. 
 
 
Los usuarios podrán ejercitar en cualquier momento los derechos de acceso, rectificación, cancelación y opo-
sición de sus datos personales. 
 
 
El ejercicio de estos derechos podrá efectuarse mediante el envío de un correo electrónico a la dirección in-
fo@ahauj-oesjv.eu o por cualquier otro medio que permita reconocer la identidad del usuario que ejercite los 
derechos anteriormente mencionados. 
 
 
En el caso de que la información facilitada sufra alguna modificación, deberá comunicarlo a la “Asociación” 
con el fin de mantener actualizados sus datos. 
 
 
 
 

Fecha:                                                                                               Firma del Asociado: 
 
 
 
 
 
 
 
 

~~~~~~~~~~~~~~~ 


