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CONSEJERÍA DE LA PRESIDENCIA, ADMINISTRACIÓN PÚBLICA 
E INTERIOR 
Secretaría General para la Administración Pública

CÓDIGO IDENTIFICATIVO Nº REGISTRO, FECHA Y HORA

COMUNICACIÓN DE INSTALACIÓN, MODIFICACIÓN, TRASLADO O SUPRESIÓN DE OFICINAS DE REGISTRO.  
(Código procedimiento: 17465)

Decreto 204/1995, de 29 de agosto, por el que se establecen medidas organizativas para los servicios administrativos de atención directa a los 
ciudadanos.

Instalación Modificación Traslado Supresión

1 DATOS DE LA OFICINA DE REGISTRO
CÓDIGO OFICINA Nº En caso de nueva instalación, indicar el identificador de la Oficina de Registro General de la que 

dependerá la nueva Oficina.

NOMBRE DE LA OFICINA DE REGISTRO:

Indique los datos de ubicación donde localizar la oficina. Cumplimentar sólo en caso de nueva Oficina, modificación o traslado.

TIPO DE VÍA: NOMBRE DE LA VÍA:

NÚMERO: LETRA: KM EN LA VÍA: BLOQUE: PORTAL: ESCALERA: PLANTA: PUERTA:

ENTIDAD DE POBLACIÓN: MUNICIPIO: PROVINCIA: PAÍS: CÓD. POSTAL:

NÚMERO TELÉFONO: NÚMERO MÓVIL: CORREO ELECTRÓNICO:

HORARIOS DE ATENCIÓN AL PÚBLICO:

PERSONA RESPONSABLE DE LA OFICINA: PUESTO QUE OCUPA:

TELÉFONO DE CONTACTO: CORREO ELECTRÓNICO:

2 PERSONAS CON PERFIL ADMINISTRACIÓN DELEGADO  
(Cumplimentar sólo en caso de nueva Oficina o modificación de los datos de las personas actuales)

PERSONA 1:

APELLIDOS Y NOMBRE: SEXO:
H M

DNI/NIE:

PUESTO QUE OCUPA: ORGANISMO AL QUE PERTENECE:

TELÉFONO DE CONTACTO: CORREO ELECTRÓNICO:

PERSONA 2:

APELLIDOS Y NOMBRE: SEXO:
H M

DNI/NIE:

PUESTO QUE OCUPA: ORGANISMO AL QUE PERTENECE:

TELÉFONO DE CONTACTO: CORREO ELECTRÓNICO:
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3 DECLARACIÓN, LUGAR, FECHA Y FIRMA

La persona abajo firmante DECLARA, bajo su expresa responsabilidad, que es la competente en materia de registro del órgano administrativo que 
dispone del Registro General del que depende la oficina referida y que son ciertos cuantos datos figuran en este impreso.

En a de de

EL/LA

(cargo)

Fdo.:

ILMO/A. SR/A. SECRETARIO/A GENERAL PARA LA ADMININSTRACIÓN PÚBLICA

Código Directorio Común de Unidades Orgánicas y Oficinas:

CLÁUSULA DE PROTECCIÓN DE DATOS 
En cumplimiento de lo dispuesto en el Reglamento General de Protección de Datos, le informamos que: 
a) El Responsable del tratamiento de sus datos personales es Secretaría General para la Administración Pública cuya dirección es c/ Alberto Lista, 16 -41013  SEVILLA. 
b) Podrá contactar con el Delegado de Protección de Datos en la dirección electrónica dpd.cehap@juntadeandalucia.es  
c) Los datos personales que nos proporciona son necesarios para gestión de oficinas de registro, cuya base jurídica el Decreto 204/1995, de 29 de agosto, por el que se 

establecen medidas organizativas para los servicios administrativos de atención directa a los ciudadanos. 
d) Puede usted ejercer sus derechos de acceso, rectificación, supresión, portabilidad de sus datos, y la limitación u oposición a su tratamiento, como se explica en la 

información adicional. 
La información adicional detallada, así como el formulario para la reclamación y/o ejercicio de derechos se encuentra disponible en la siguiente dirección electrónica: 
http://www.juntadeandalucia.es/protecciondedatos
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CONSEJERÍA DE LA PRESIDENCIA, ADMINISTRACIÓN PÚBLICA
E INTERIOR
Secretaría General para la Administración Pública
CÓDIGO IDENTIFICATIVO
Nº REGISTRO, FECHA Y HORA
COMUNICACIÓN DE INSTALACIÓN, MODIFICACIÓN, TRASLADO O SUPRESIÓN DE OFICINAS DE REGISTRO.  (Código procedimiento: 17465)
Decreto 204/1995, de 29 de agosto, por el que se establecen medidas organizativas para los servicios administrativos de atención directa a los ciudadanos.
1
DATOS DE LA OFICINA DE REGISTRO
En caso de nueva instalación, indicar el identificador de la Oficina de Registro General de la que dependerá la nueva Oficina.
Indique los datos de ubicación donde localizar la oficina. Cumplimentar sólo en caso de nueva Oficina, modificación o traslado.
CÓD. POSTAL:
2
PERSONAS CON PERFIL ADMINISTRACIÓN DELEGADO 
(Cumplimentar sólo en caso de nueva Oficina o modificación de los datos de las personas actuales)
PERSONA 1:
SEXO:
PERSONA 2:
SEXO:
3
DECLARACIÓN, LUGAR, FECHA Y FIRMA
La persona abajo firmante DECLARA, bajo su expresa responsabilidad, que es la competente en materia de registro del órgano administrativo que dispone del Registro General del que depende la oficina referida y que son ciertos cuantos datos figuran en este impreso.
EL/LA
(cargo)
ILMO/A. SR/A. SECRETARIO/A GENERAL PARA LA ADMININSTRACIÓN PÚBLICA
CLÁUSULA DE PROTECCIÓN DE DATOS 
En cumplimiento de lo dispuesto en el Reglamento General de Protección de Datos, le informamos que:
a) El Responsable del tratamiento de sus datos personales es Secretaría General para la Administración Pública cuya dirección es c/ Alberto Lista, 16 -41013  SEVILLA.
b) Podrá contactar con el Delegado de Protección de Datos en la dirección electrónica dpd.cehap@juntadeandalucia.es 
c) Los datos personales que nos proporciona son necesarios para gestión de oficinas de registro, cuya base jurídica el Decreto 204/1995, de 29 de agosto, por el que se establecen medidas organizativas para los servicios administrativos de atención directa a los ciudadanos.
d) Puede usted ejercer sus derechos de acceso, rectificación, supresión, portabilidad de sus datos, y la limitación u oposición a su tratamiento, como se explica en la información adicional.
La información adicional detallada, así como el formulario para la reclamación y/o ejercicio de derechos se encuentra disponible en la siguiente dirección electrónica:
http://www.juntadeandalucia.es/protecciondedatos
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