
SOLICITUD DE BAJA COLEGIAL 

Don / Doña:  con 
NIF/NIE:  y colegiado/a nº SOLICITA a esta 
Corporación Profesional su baja total. 

Y para que conste y surta los efectos oportunos donde proceda, expido 
el presente documento en       a  de

de 202  . 

Fdo. 

DOCUMENTACIÓN A PRESENTAR 

A) TRABAJADORES POR CUENTA AJENA: marcar sólo una casilla

Certificado de Empresa Finiquito Vida Laboral 

B) AUTÓNOMOS Y PROPIETARIOS:
- Baja de Autónomo y baja de la Declaración Censal en la actividad.

C) FALLECIMIENTO:
- Certificado de defunción

Colegio Oficial de Ópticos-Optometristas de Andalucía
Avda. San Francisco Javier, 9 - Edificio Sevilla 2, Planta 11, Md 18-22 - 41018-Sevilla

Tlf: 954644004. Fax: 954644327. Mail: coooa@coooa.org

Esta solicitud junto con la documentación requerida se 
deberá remitir por mail, fax o correo postal a este Colegio.
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