
 

 

 

 

SOLICITUD DE CONTRASEÑA PARA CONFIGURAR UNA CUENTA DE CORREO 
ELECTRÓNICO GRATUÍTO A TRAVÉS DEL SERVIDOR DEL CONSELL VALENCIÀ DE 

COL.LEGIS VETERINARIS 

 

 

Nombre y apellidos: ________________________________________________________ 

Nº de colegiado/a: _________________ Fecha de colegiación: ______________________ 

Domicilio: _________________________________________  C.P.: _________________ 

Municipio: _______________________________  Provincia: _______________________ 

Teléfonos de contacto: ______________________________________________________ 

Cuenta de correo electrónico: ________________________ @ cvcv.org (Todo minúscula) 

Contraseña: ________________________ (Minúscula. Letra legible. Máximo 8 caracteres) 

  

  
 
 
 
    Fdo. _______________________________ 

 

 

 

CONSELL VALENCIÀ DE COL.LEGIS  VETERINARIS 
AVDA. DEL CID. 62, 2º 
46018 – VALENCIA 
FAX. 963135088 

 

 

 

Los datos de carácter personal que Vd. nos facilite serán incluidos en un fichero de tratamiento automatizado, titularidad del Consell Valencià de 
Col.legis Veterinaris. La finalidad de este fichero es la adecuada gestión de los usuarios que acceden la Web  y al correo del Consell Valencià de 
Col.legis Veterinaris. Existe la posibilidad de que sus datos sean cedidos a las entidades que participan en la organización de esta actividad, siendo 
empleados exclusivamente para el cumplimiento de los objetivos de funcionamiento de la finalidad anteriormente descrita. Conforme a lo dispuesto 
en la vigente normativa sobre protección de datos de carácter personal, Vd. puede ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación y 
oposición enviando una solicitud por escrito dirigida a: Consell Valencià de Col.legis Veterinaris situado en la Avda. del Cid, 62, 2º 46018 
Valencia. 
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