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SOLICITUDE DE FACTURACION DE CUOTAS

VARIABLES ARQUITECTOS ASALARIADOS

O/a Arquitecto/a asalariado/a da empresa

que suscribe, D./D? n° colexiado

Comunica que recibiu o seguinte encargo profesional:
Cliente: Expediente:
Clase de traballo:

Emprazamento:

A factura de cuotas variables colexiais que orixine dito expediente sera sufragada pola
empresa para a que o/a Arquitecto/a presta os seus servizos mediante contrato laboral, polo
que solicita se faga mencién en dita factura a tal circunstancia, a nome de:

Empresa pagadora:

CIF:
En ,a de de
Ol/a Arquitecto/a asalariado/a (Sinatura)
SR. PRESIDENTE DA DELEGACION EN DO COLEXIO OFICIAL DE ARQUITECTOS DE GALICIA

Nota: Aos efectos da Lei Organica 15/1999, de 13 de decembro, de Proteccién de Datos de Carécter Persoal, faise constar que se informou ao interesado que, os seus datos persoais
pasaran a formar parte dun arquivo automatizado do COAG, para a finalidade de xestionar o visado colexial e as distintas actividades vinculadas & presente comunicacion de encargo
colexial. O interesado, a sua vez, recofieceu quedar informado e consentir que os datos persoais reflexados neste documento, sexan necesariamente tratados nun arquivo propiedade do
COAG, coa finalidade de levar & xestion do visado colexial. O interesado foi informado que éste pode exercitar os dereitos de acceso, rectificacion, cancelacion e oposicion dos seus datos
persoais, comunicandollo mediante envio postal do COAG
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O/a Arquitecto/a asalariado/a da empresa
que suscribe, D./Dª                                                                               nº colexiado
Comunica que recibiu o seguinte encargo profesional:
Cliente:                                                                                      Expediente:
Clase de traballo:
Emprazamento: 
A factura de cuotas variables colexiais que orixine dito expediente será sufragada pola empresa para a que o/a Arquitecto/a presta os seus servizos mediante contrato laboral, polo que solicita se faga mención en dita factura a tal circunstancia, a nome de:
Empresa pagadora:
CIF:
En                                                             , a               de                                de
O/a Arquitecto/a asalariado/a (Sinatura)
SR. PRESIDENTE DA DELEGACIÓN EN                                        DO COLEXIO OFICIAL DE ARQUITECTOS DE GALICIA
Nota: Aos efectos da Lei Orgánica 15/1999, de 13 de decembro, de Protección de Datos de Carácter Persoal, faise constar que se informou ao interesado que, os seus datos persoais pasarán a formar parte dun arquivo automatizado do COAG, para a finalidade de xestionar o visado colexial e as distintas actividades vinculadas á presente comunicación de encargo colexial. O interesado, a súa vez, recoñeceu quedar informado e consentir que os datos persoais reflexados neste documento, sexan necesariamente tratados nun arquivo propiedade do COAG, coa finalidade de levar á xestión do visado colexial. O interesado foi informado que éste pode exercitar os dereitos de acceso, rectificación, cancelación e oposición dos seus datos persoais, comunicándollo mediante envío postal do COAG   
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