
ecoprat vía de la plata sccl 
 
 

SSOOLLIICCIITTUUDD    DDEE  IINNSSCCRRIIPPIICCIIÓÓNN  IIII  FFAASSEE    
 
 
 
NOMBRE____                                   ___APELLIDOS____________________________________________________ 
 
                                 
DIRECCIÓN___________________                            _____NÚM_________ESC.________PISO________    PTA____ 
 
 
POBLACIÓN________________________________________C.P______________PROVINCIA________________ 
 
 
NIF_______________            __TELF.____________________________MÓVIL______________________ ______  
 
 
LUGAR DE NAC.__________________________PROVINCIA__________________ _____PAIS________________ 
 
 
FECHA DE NACIMIENTO                                                  e-mail ____________________________________________ 
      
 
 

DATOS BANCARIOS 
 
 

ENTIDAD  OFICINA  D.C.  NÚMERO DE CUENTA 

                       
 
 
Sr. Presidente, 
 
Ruego tenga a bien aceptar esta solicitud como inscrito en la II FASE de Cooperativa de viviendas ECOPRAT VÍA 
DE LA PLATA SCCL con los derechos y obligaciones que ello conlleva y autorizo a ECOPRAT a tratar mis datos 
personales para información relativa a la Cooperativa, sin que éstos puedan ser transferidos a ninguna otra 
persona o entidad. 
 
Firmado en El Prat de Llobregat  a_______        de_____________________________de 2 _______ 
 
          

Firma  

 

 


