
APPLICATION FOR STUDIES  
HORIZON MOBILITY PROGRAM 

De conformidad con lo establecido en la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, (B.O.E. núm. 298, de 13 de diciembre de 1999) de 
Protección de Datos de Carácter Personal (LOPD), informamos que:  

Los datos recogidos en los diferentes formularios del Dpto. de Relaciones Internacionales de ESIC, quedarán incorporados y serán tratados en 
un fichero de carácter personal de ESIC, con el fin de ofrecerte nuestros servicios y enviarte información de contenido académico y, en su 
caso, recomendaciones de ESIC. Además, y a los efectos de lo previsto en el artículo 11 de la LOPD, y atendiendo a la naturaleza de los 
servicios a los que ESIC te da acceso mediante su sitio Web, el usuario otorga su consentimiento para que sus datos provenientes de los 
formularios, sean comunicados a Eriete Servicios en Red, S.L. (eriete.com), y a socios institucionales y empresas colaboradoras con las que 
ESIC mantengan relaciones de carácter académico o institucional, a fin de que puedan remitirte información que sea de tu interés, relacionada 
con las actividades de ESIC. Te informamos de la posibilidad de que, sobre tales datos, puedas ejercer los derechos de acceso, rectificación, 
cancelación y oposición, en el ámbito reconocido por la Ley orgánica 15/1999, de 13 de diciembre. Para ejercitar los mencionados derechos 
puedes dirigir una carta por correo certificado, adjuntando tu copia del documento de identidad, a ESIC. Av. Valdenigrales s/n. (28223) 
Pozuelo de Alarcón, Madrid, explicando en ambos casos, cuál o cuáles derechos quieres ejercitar y el motivo de su ejercicio.

Protección de Datos 

PERSONAL DATA 

Student nº: _____________Last name: ______________________________ First name: ______________ 

Place of birth: ______________________________ Date of birth: _____/_____/______ 

Nationality: ____________________ Passport nº or ID: ______________________________________ 

Address: _______________________________________________________________nº________________ 

City: _________________________________________________________________ P.C.: __________ 

Province: _____________________________________ 

Contact:  

Mobile: _______________  E-mail: _____________________________________ 

UNIVERSITY  

 ISB Irlanda

 UC Riverside EE.UU.

EXCHANGE PERIOD 

Whole year   1st Semester    2nd Semester 

ATTACHMENTS 

 ID / Passport / residence status document photocopy

 Official language certificate (see Appendix I)

 Other certificate (specify)

Date and signature: 

STUDY AREA 

 Business administration  // BBAM

 Advertising and Public Relations

 Marketing // BDM

 Digital Business

 International Business

 TSDMG
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