
De acuerdo con lo establecido por el  REGLAMENTO (UE) 2016/679 DEL PARLAMENTO EUROPEO Y DEL CONSEJO de 27 de abril de 2016 
relativo a la protección de las personas físicas en lo que respecta al tratamiento de datos personales y a la libre circulación de estos datos y por el que se 
deroga la Directiva 95/46/CE (Reglamento general de protección de datos), le informamos que sus datos están incorporados en un fichero del que es 
titular COLEGIO OFICIAL DE FISIOTERAPEUTAS DE NAVARRA, con la finalidad de realizar la gestión profesional, así como enviarle 
comunicaciones sobre nuestros servicios. Puede consultar el texto completo en http://www.cofn.net/es/privacidad. Asimismo, le informamos de la 
posibilidad de ejercer los derechos de acceso, rectificación, supresión, limitación del tratamiento, portabilidad de los datos y oposición de sus datos en 
info@cofn.net 

DATOS SOLICITUD BAJA O JUBILACIÓN 

1. Modelo de solicitud de baja colegial. Firma original o firma electrónica.

2. Remisión de carnet o tarjeta de colegiado.

3. Enviar por correo postal, el modelo cumplimentado y el carnet, a la sede del COFN
C/ Arcadio Maria Larraona nº 1, 2ª Planta, 31008 Pamplona-Iruña.
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T. 948 174 806
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MODELO DE SOLICITUD DE BAJA COLEGIAL 

Solicito mi baja al Colegio Oficial de Fisioterapeutas (conociendo la obligatoriedad de 
colegiación para el ejercicio de la profesión de fisioterapia de acuerdo con el art. 4 de la 
Ley Foral 14/2002, de 31 de mayo, de creación del Colegio de Fisioterapeutas de 
Navarra).  

Nombre y apellidos:  

Numero de colegiado: 

DNI:  

Motivo de la solicitud de baja: 

Jubilación 

Interrupción o cambio de actividad profesional (ajena a la fisioterapia) 

Trabajo en país extranjero 

Otras: 

Acompaño tarjeta o carnet colegial 

En Pamplona, a   de de  

Firma 

Sí No
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