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1. Introducción

Aquellos profesionales que hayan superado el examen de certificación, deben acreditar me- 
diante este formulario contar con al menos tres años de experiencia profesional en el ámbito 
de la Seguridad de la Información.  

Envíe su formulario completado, debidamente firmado y sellado, acompañado de una copia 
de su DNI a: 
CSC - ISMS Forum Spain 
Att. Comité de Certificación CCSP 
Paseo de la Habana, 54 2º Izquierda 1. 
28036 Madrid - España 
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Indique cómo ha obtenido la experiencia profesional demostrable de al menos 3 años en el ámbito de la Privacidad, y/o 
Protección de Datos de carácter personal, y/o la Seguridad de la Información, marcando la(s) casilla(s) correspondiente(s).
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Cláusula de Protección de Datos 

Con objeto de dar cumplimiento a las obligaciones derivadas del artículo 5 de la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, 
la Asociación Española para el Fomento de la Seguridad de la Información ISMS FORUM SPAIN (en adelante, ISMS FORUM SPAIN), le informa de los siguientes extremos: 

1. Sus datos pasarán a formar parte de un fichero de titularidad de ISMS FORUM SPAIN cuya finalidad es gestionar los procesos de inscripción a la certificación Certified
Data Privacy Professional (CDPP) del solicitante. Los datos aportados podrán ser utilizados para contactarle en relación con la declaración que realiza mediante el 
presente formulario. 

2. El Responsable del fichero es ISMS FORUM SPAIN y su dirección es Paseo de la Habana, 54 2º Izquierda 1 28036 Madrid - España, a la cual podrá remitir los escritos de 
ejercicio de sus derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición, identificados con la referencia “Protección de datos” y con las siguientes indicaciones: 

- Nombre, apellidos y número de Documento Nacional de Identidad.
- Petición en la que se concreta la solicitud.
- Domicilio a efectos de notificaciones.

Firmado en a de de 
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FIRMA DEL SOLICITANTE 

Cláusula de Protección de Datos 

Con objeto de dar cumplimiento a las obligaciones derivadas del artículo 5 de la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, 
la Asociación Española para el Fomento de la Seguridad de la Información ISMS FORUM SPAIN (en adelante, ISMS FORUM SPAIN), le informa de los siguientes extremos: 

Sus datos pasarán a formar parte de un fichero de titularidad de ISMS FORUM SPAIN cuya finalidad es gestionar los procesos de inscripción de la certificación Certified 
 Professional (C P), así como para remitirle información sobre eventos y actividades relacionadas con ISMS Forum Spain. 

El Responsable del fichero es ISMS FORUM SPAIN y su dirección es Paseo de la Habana, 54 2º Izquierda 1 28036 Madrid - España, a la cual podrá remitir los escritos de 
ejercicio de sus derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición, identificados con la referencia “Protección de datos” y con las siguientes indicaciones:

- Nombre, apellidos y número de Documento Nacional de Identidad.
- Petición en la que se concreta la solicitud.
- Domicilio a efectos de notificaciones.

Firma del solicitante: 

a de 

No quiero recibir información sobre eventos y actividades relacionados con ISMS Forum Spain. 

Firmado en de 
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