ADICAE

Asociacion de Usuarios de bancos, Cajas y Seguros de Espafia
www.adicae.net

Para poder defender tus derechos de la mejor forma posible, es necesario que nos facilites una
informacién indispensable, para conocer la situaciéon real en la que se encuentra tu
hipoteca. Por favor, rellena el siguiente formulario y adjuntalo al resto de documentacion que nos
hagas llegar por correo certificado (ADICAE SERVICIOS JURIDICOS ¢/ Ronda de Atocha, 13, 1°D
- 28012 Madrid) o en la sede mas cercana.

Datos personales

Nombre y Apellidos:

DNI:
E-mail: Teléfono:
Localidad: Provincia:

Datos de la hipoteca

Entidad con la que suscribieron la hipoteca:
Numero de titulares: Importe inicial de la hipoteca:

Finalidad de la hipoteca (marcar con una X):

- Compra de vivienda habitual - Compra de segunda vivienda - Autopromocion

- Rehabilitacién - Compra de garaje o trastero - Compra de local, oficina o nave

- Otros (indicar):

¢ Se realizé hipoteca nueva o por subrogacion en la hipoteca del vendedor o promotor?

Nueva Suborgacion

¢Ha habido operaciones ahadidas sobre la hipoteca? No Si (indicar)

— Ampliacion de capital (Si/No):
— Subrogacién de entidad bancaria (Si/No indicar cual, en su caso):

— Novacion modificando alguna condicion de la hipoteca (Si/No Especifique el/los
cambio/s):

Informacion sobre tratamiento de datos personales en ADICAE. Sus datos personales forman parte de ficheros de responsabilidad de
ADICAE, tinico destinatario de la informacion aportada voluntasriamente por usted. Estos ficheros se utilizan con la finalizad
exclusiva de la gestion de contacto y para la mejor gestion de los asuntos que nos encomienda, lo cual no podra llevarse a cabo sin
estos datos. Los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion podran ser ejercidos mediante escrito dirigido a ADICAE
(C/ Gavin, 12, local, CP 5001, Zaragoza; o al mail aicar.adicae @adicae.net.
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