Cambra

de Comer¢ de Barcelona

Solicitud de certificado de capacidad y moralidad mercantil

Nombre y apellidos solicitante DNI
Domicilio
Correo electronico Teléfono

Datos de contacto para emitir la factura electrénica

Empresa solicitante NIF

Domicilio

Persona de contacto para enviar la factura electrénica (cumplimentar solo si es diferente del/la solicitante)

Nombre y apellidos Cargo

Correo electrénico Teléfono

El certificado serd a efectos de acompafarlo a la solicitud del titulo de
D Mediador / Corredor de seguros

D Sociedad de correduria

m Cargos de sociedad de correduria

D Servicio de atencién / defensor cliente

D Otros|

Idioma del certificado ‘

Documentacion adjunta a la solicitud

Declaracion jurada

Fotocopia DNI

Certificado de una compafiia de seguros

Certificado de una entidad bancaria

Fotocopia titulo (abogado, economista, diploma de seguros, certificado colegiado)

HEnnn

Entrega del certificado

[]

Recogida en Av. Diagonal 452, 08006 Barcelona

D Recogida en la Cambra territorial (indicar cual): \

D Firma electrénica enviar el certificado por correo electronico a

En caso de duda, etc. indicar aqui los comentarios

Enviar la solicitud complimentada y la documentacion correspondiente a: cambra@cambrabcen.cat

Septiembre 2024 Cambra de Comerg de Barcelona. Tel. 934

169 300. www.cambrabcen.cat


https://cambrabcn.org/es/contacta/camaras-territoriales/
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