
ALTA COLEGIAL 

Datos personales 
Apellidos____________________________________________Nombre ___________________,  
nacida/o en ___________________________, Provincia de _____________ el día ____ de 
__________ de ________, nacionalidad ______________.  
Con domicilio en la calle __________________________ nº ________ piso _______ mano 
_______, Población _______________ Código Postal ______ Teléfono ____________, Móvil 
__________________, en posesión del D.N.I. _______________________. 
E_Mail:___________________ ____________________. 

Estudios 
Estudió en la ___________________________ de la Universidad de ____________________.  
Titulación (ATS – DUE – GRADO)_________________Cuyo (Resguardo ó Título) es de fecha 
__________. Posee la Especialidad de ____________________. 

Datos profesionales 
Centro de Trabajo _____________________________Servicio______________________ 
Situación profesional (contrato de trabajo) __________________________________ 

Sra. Presidenta del Colegio Oficial de Enfermería de Gipuzkoa. 

SOLICITO el ALTA como colegiado/a según establece el artículo 8 de los Estatutos Colegiales, 
manifestando bajo mi responsabilidad: 
1.- Que los datos aportados y la documentación que sea compaña son veraces y que me 
comprometo a mantenerlos actualizados durante el periodo de alta en este Colegio. 
2.- Que estoy establecido/a legalmente y no existen prohibiciones que me impidan el ejercicio 
profesional de enfermería. 
3.- Que autorizo al Colegio de enfermería de Gipuzkoa a efectos de realizar las gestiones 
pertinentes ante el Registro Nacional de Títulos Universitarios Universitarios a fin de verificar la 
exactitud de la titulación presentada, conforme dispone la legislación vigente (art. 14.2 del RD 
1002/2010 sobre expedición de títulos universitarios oficiales). 

En Donostia- San Sebastián, _______de _______________de _______ 

Firma del solicitante 
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ELKARGOKO ALTA 

Datu pertsonalak 
Abizenak____________________________________________Izena ___________________,  
jaioterria ___________________________, Probintzia _____________, data ____ __________ 
____, hiritartasuna ______________.  
Helbidea __________________________ kalea ________ zk., _______ solairua _______ eskua, 
Herria _______________ Posta Kodea ______ Telefonoa ____________, Mugikorra 
__________________, NAN ______________________ 
E_Mail:___________________. 

Ikasketak 
Ikastokia ___________________________ Unibertsitatea ____________________.  
Titulazioa (OLT – EUD – GRADUA)_________________ egiaztagiri edo tituluaren data 
__________. Espezialitate hau dauka ____________________. 

Datu profesionalak 
Lantokia _____________________________Zerbitzua______________________ 
Egoera profesionala (lan kontratua) __________________________________ 

Gipuzkoako Erizaintza Elkargo Ofizialeko lehendakari andrea. 

Elkargoko kide izateko ALTA eskatzen dut, Elkargoko Estatutuen 8. Artikuluak ezartzen duenez, 
eta nire erantzukizunpean adierazten dut: 
1.- Emandako datuak eta erantsitako dokumentazio egiazkoak dira eta Elkargo honetan altan 
nagoen bitartean eguneratuta mantentzeko konpromisoa hartzen dut. 
2.- Legez ezarrita nago eta ez daukat debekurik erizaintzako lanbidean jarduteko. 
3.- Baimena ematen diot Gipuzkoako Erizaintza Elkargoari, Unibertsitate Tituluen Erregistro 
Nazionalaren aurrean egin beharreko gestioak egiteko, aurkeztutako titulazioa zuzena dela 
egiaztatzeko, indarreko legearen arabera (Unibertsitate titulu ofizialak emateari buruzko 
1002/2010 Errege Dekretuaren 14.2 art.). 

Donostia- San Sebastian, _______(e)ko, _______________ren _______ 

Eskatzailearen sinadura 
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