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COMUNICACIÓN DE DATOS DE SOCIEDAD PROFESIONAL 
 

REGISTRO Nº 
 OBJETIVO 

SOLICITUD DE INCORPORACIÓN AL REGISTRO COLEGIAL DE SOCIEDADES PROFESIONALES 

 MODIFICACIÓN EN EL REGISTRO COLEGIAL DE DATOS DE SOCIEDAD PROFESIONAL INSCRITA 
 

DATOS DE 

AFILIACIÓN 

DENOMINACIÓN O RAZÓN SOCIAL  

DOMICILIO PROFESIONAL ( PRINCIPAL O ÚNICO )  

C.I.F.  ACTIVIDAD PROFESIONAL : ÚNICA MULTIDISCIPLINAR 

DATOS DE 

CONTACTO 

DOMICILIO  FISCAL 
 C.P. / POBLACIÓN  

PROVINCIA  

DOMICILIO SOCIAL 
 C.P. / POBLACIÓN  

PROVINCIA  

TELÉFONO S 1  2  FAX  E-MAIL  

RELACIÓN DE SOCIOS  

TIPO NOMBRE PARTICIPACIÓN ( % ) PROFESIÓN COLEGIO PROFESIONAL DE ADSCRIPCIÓN Nº COLEGIADO 

PROFESIONAL 

NO PROFESIONAL 

     

PROFESIONAL 

NO PROFESIONAL 

     

PROFESIONAL 

NO PROFESIONAL 

     

PROFESIONAL 

NO PROFESIONAL 

     

ÓRGANOS DE 

ADMINISTRACIÓN 

( COMPOSICIÓN ) 

UNIPERSONAL    

PLURIPERSONAL 

  ADMINISTRADOR                                              CONSEJERO DELEGADO 

  ADMINISTRADOR                                              CONSEJERO DELEGADO 

  ADMINISTRADOR                                              CONSEJERO DELEGADO 

  ADMINISTRADOR                                              CONSEJERO DELEGADO 

DATOS DE S.R.C. COMPAÑÍA  Nº PÓLIZA  COBERTURA ( € )  

DATOS 

BANCARIOS 

BANCO DE DOMICILIACIÓN 

DE PAGOS Y COBROS 

IBAN                         

CÓD. SWIFT / BIC  

DOCUMENTACIÓN QUE SE ADJUNTA 
CERTIFICADO DEL REGISTRO MERCANTIL DE GUADALAJARA CON CONTENIDO SEGÚN AL ART. 4º DEL REGLAMENTO DE REGISTRO COLEGIAL DE SOCIEDADES PROFESIONALES 

DOCUMENTO ACREDITATIVO QUE LA SOCIEDAD  POSEE PARA EL AÑO NATURAL EN CURSO LA TENENCIA DE UNA PÓLIZA DE  SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL 

POLÍTICA DE 

PROTECCIÓN 

DE DATOS 


RESPONSABLE DEL 

TRATAMIENTO 

RAZÓN SOCIAL : COLEGIO OFICIAL DE APAREJADORES, ARQUITECTOS TÉCNICOS E INGENIEROS DE EDIFICACIÓN, DE GUADALAJARA 

DOMICILIO : C/ CAPITÁN ARENAS, 8; 19003 GUADALAJARA 

E-MAIL : info@aparejadoresguadalajara.es 

FINALIDAD TRAMITAR SU INCORPORACIÓN AL REGISTRO COLEGIAL DE SOCIEDADES PROFESIONALES Y LA ORDENACIÓN Y GESTIÓN DE LA ACTIVIDAD 

LEGITIMACIÓN 
CUMPLIMIENTO DE UNA OBLIGACIÓN LEGAL. LA NEGATIVA POR SU PARTE PARA FACILITARNOS SUS DATOS IMPOSIBILITARÁN LA GESTIÓN DE SU 

REGISTRO COMO SOCIEDAD PROFESIONAL  

CONSERVACIÓN DE LOS 

DATOS 
SUS DATOS SERÁN CONSERVADOS EL PAZO CORRESPONDIENTE PARA CUMPLIR CON LAS OBLIGACIONES LEGALES 

DESTINATARIOS DE LOS 

DATOS 

SUS DATOS SERÁN COMUNICADOS AL CONSEJO GENERAL DE COLEGIOS OFICIALES DE APAREJADORES Y ARQUITECTOS TÉCNICOS, A 

ORGANISMOS AFINES Y A LA ADMINISTRACIÓN PÚBLICA, SIN PERJUICIO DE OTRAS CESIONES PREVISTAS LEGALMENTE 

DERECHOS 

EN CUALQUIER MOMENTO PODRÁ EJERCITAR SUS DERECHOS DE ACCESO, RECTIFICACIÓN, SUPRESIÓN Y OPOSICIÓN, PORTABILIDAD Y 

LIMITACIÓN DEL TRATAMIENTO, DIRIGIÉNDOSE, BAJO EL ASUNTO “PROTECCIÓN DE DATOS”, A LA DIRECCIÓN ARRIBA INDICADA O MEDIANTE 

CORREO ELECTRÓNICO A info@aparejadoresguadalajara.es  

POSIBILIDAD DE 

RECLAMACIÓN 

PARA CUALQUIER CUESTIÓN RELACIONADA CON EL TRATAMIENTO DE LOS DATOS, PODRÁ PONERSE CON EL DELEGADO DE PROTECCIÓN DE 

DATOS A LA DIRECCIÓN DE CORREO ELECTRÓNICO ARRIBA INDICADA 

EN CASO DE CONSIDERAR VULNERADO SU DERECHO A LA PROTECCIÓN DE DATOS PODRÁ PRESENTAR UNA RECLAMACIÓN ANTE LA AGENCIA 

ESPAÑOLA DE PROTECCIÓN DE DATOS www.aepdes 

 LO FIRMA EN GUADALAJARA A DE DE 20 

FIRMADO : 
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