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SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN EN EL REGISTRO MUNICIPAL DE ASOCIACIONES

Don/Dña.___________________________________, con D.N.I. nº ____________, y domicilio a 

efectos de notificaciones en calle o plaza_____________________________, nº______, bloque_____, 

escalera_____, puerta_____, teléfono __________________, e.mail._____________________, 

localidad ___________________ del Municipio de _________________________, en calidad del 

presidente de la Asociación denominada: 

______________________________________________________________________,con C.I.F. 

nº__________________y con domicilio social en calle_______________________, 

localidad________________, teléfonos de contacto_________________________,

SOLICITA:

La inscripción de la Asociación ……………………………………….……………………………… 

en el Registro Municipal de Asociaciones, cuyo domicilio social es el arriba indicado.

Para ello se acompaña a la presente Solicitud, los documentos siguientes:

1. FOTOCOPIA DEL D.N.I. DEL SOLICITANTE
2. FOTOCOPIA DEL NIF DE LA ASOCIACION
3. COPIA DE LOS ESTATUTOS DE LA ASOCIACIÓN DEBIDAMENTE SELLADOS POR EL 

REGISTRO  CORRESPONDIENTE DE LA COMUNIDAD AUTONOMA.
4. COPIA DEL ACTA FUNDACIONAL DE LA ASOCIACIÓN DEBIDAMENTE SELLADA POR EL 

REGISTRO CORRESPONDIENTE DE LA COMUNIDAD AUTÓNOMA.
5. COPIA DE LA RESOLUCIÓN DE INSCRIPCIÓN OTORGADA POR EL REGISTRO GENERAL 

CORRESPONDIENTE A LA COMUNIDAD AUTÓNOMA.
6. CERTIFICACIÓN, EXPEDIDA POR LA SECRETARÍA CON EL VISTO BUENO DE LA 

PRESIDENCIA, DEL ACUERDO ADOPTADO POR EL ÓRGANO COMPETENTE EN EL QUE 
SE DESIGNAN LOS CARGOS DIRECTIVOS, ESPECIFICANDO PARA CADA CARGO EL 
NOMBRE Y APELLIDOS, D.N.I., ACOMPAÑADO DEL ACTA EN LA QUE SE RECOGE EL 
ACUERDO.

7. CERTIFICACIÓN DEL NÚMERO DE SOCIOS

En Castro Urdiales, a _____ de ___________ de _____

(Firma de la persona interesada)

  SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE CASTRO URDIALES
(CANTABRIA)

En cumplimiento de lo establecido en el articulo 5 de la ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, el Ayuntamiento de Castro 
Urdiales, con domicilio en la Plaza del Ayuntamiento Nº 1, le informa que los datos que nos proporcione serán recogidos en un fichero cuyo responsable es el Ayuntamiento de Castro 
Urdiales. Usted podrá ejercer sus derechos de acceso,rectificación,cancelación y oposición al tratamiento de sus datos personales, en los términos y condiciones previstos, en la siguiente 
dirección de correo electrónico webmaster @ castro-urdiales.net y/o dirigiéndose a la dirección  indicada.
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CERTIFICADO DE ACTA DE LA JUNTA DIRECTIVA DE LA ASOCIACIÓN

D./Doña________________________________________________________________ 
con D.N.I ______________, como Secretario/a de la Asociación denominada
__________________________________________________________, domiciliada en
______________________

CERTIFICO

Que la Asociación tiene en la actualidad la siguiente Junta Directiva:

PRESIDENTE/A______________________________________D.N.I_____________

VICEPRESIDENTE/A__________________________________ D.N.I_____________

SECRETARIO/A______________________________________D.N.I_____________

TESORERO/A_______________________________________ D.N.I_____________

VOCALES 

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________

Y para que conste a los efectos oportunos firmo la presente, en Castro Urdiales, a
___de_____________de _______

EL/LA SECRETARIO/A                         Vº Bº EL/LA PRESIDENTE/A
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CERTIFICACIÓN DEL NÚMERO DE SOCIOS

D./Doña________________________________________________________________ 
con D.N.I ______________, como Secretario/a de la Asociación denominada
__________________________________________________________, domiciliada en
______________________

CERTIFICO: 

Que el número de socios titulares que componen nuestra Asociación es de_______, a
día___ de _______________de_____

Y para que así conste, expido la presente, visada por el Presidente/a de la Asociación.

En Castro Urdiales , a _____ de ___________ de _____

FDO. EL/LA SECRETARIO/A                      VºBº EL PRESIDENTE/A


