
 

 

Colegio Oficial de Delineantes  
y Técnicos Superiores del  
Principado de Asturias 
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FICHA PROFESIONAL 
 

Colegiado nº: ______________ 
(Rellenado por el Colegio) 

 
1º Apellido:  __________________________  2º Apellido:  ___________________________ 
 

Nombre:  _________________________________  D.N.I.:  |_|_|_|_|_|_|_|_| - |_| 
 

Domicilio:  __________________________________________________________________ 
 

Ciudad:  __________________________________         Código Postal:  |_|_|_|_|_|  
 
 

Estado civil:                                           Fecha de nacimiento:   |_|_|-|_|_|-|_|_|_|_|     
                        |_| Soltero/a                                                      

                        |_| Casado/a                Teléfono de contacto:   |_|_|_|_|_|_|_|_|_|                                                                                                                 
                        |_| Viudo/a                    

                        |_| Otro                   Otro teléfono (opcional):    |_|_|_|_|_|_|_|_|_| 
 
 

Correo electrónico: ___________________________________________________________ 
 

 
Especialidad: (Industrial, Arquitectura, Topografía, ...): 
 

____________________________________________________________________________ 
 

Títulos académicos y procedencia: 
 

____________________________________________________________________________ 
 

____________________________________________________________________________ 
 

Tiempo de actividad profesional: 
 

____________________________________________________________________________ 
 

Empresas donde prestó sus servicios: 
 

____________________________________________________________________________ 
 

____________________________________________________________________________ 
 

____________________________________________________________________________ 
 
 

Oviedo, a ______ de ________________ de ______ 
 

                                                                   
                                                                    El interesado: 
                                                                                                  
                                                                                                   Fdo.: 


