
El Colegio Oficial de la Arquitectura Técnica de Teruel, con C.I.F. número Q4475002D, domicilio en Ronda Ambeles, 30 1º planta – 44001 Teruel (Teruel), teléfono 978617187 y email info@coaatteruel.es, en base a la Ley 2/1974 de Colegios profesionales y a la ejecución de la 
prestación del servicio, trata la información facilitada con el fin de registrar, controlar y gestionar la documentación de las intervenciones profesionales de los colegiados. Los datos proporcionados se conservarán mientras se mantenga la relación con el Colegio o durante los años 
necesarios para cumplir con las obligaciones legales. Los datos no se cederán a terceros salvo en los casos en los que exista una obligación legal o usted nos preste su consentimiento. Usted tiene derecho a obtener confirmación sobre si en el Colegio Oficial de la Arquitectura 
Técnica de Teruel estamos tratando sus datos personales, rectificar los datos inexactos o solicitar su supresión cuando los datos ya no sean necesarios. Le informamos que el Colegio dispone de un delegado de Protección de Datos con el que se puede contactar para la resolución 
de las cuestiones que precise, dirigiéndose al correo electrónico consultoria@ecomputer.es. 

        Y para que conste, y de plena conformidad con el contenido del presente contrato y de sus clausulas que figuran al dorso, que expresamente 

manifiestan conocer y aceptar, firman el presente contrato en el lugar y fecha a continuación reseñados.

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES 
 

RE
PR

ES
. Apellidos y nombre / Cargo Tfno. N.IF.

Domicilio, calle o plaza Nº Piso Puerta D.P. MUNICIPIO 

AR
Q

UI
TE

C
TO

 
TÉ

C
N

IC
O

 Nombre 
 

Domicilio

Nº Colegiado N.I.F.

Nombre 
 

Domicilio

Nº Colegiado N.I.F.

SD
AD

.
PR

O
F.

 Nombre 
Domicilio 
 

Representante 

Nº Sociedad C.I.F.

O
BJ

ET
O

 D
EL

 T
RA

BA
JO

 

Intervención profesional encomendada 

Emplazamiento del trabajo, calle o plaza Nº D.P. MUNICIPIO 

Referencia Catastral 
 

Autores del proyecto Titulación 

Superficie Volumen Altura Presupuesto inicial de ejecución material Presupuesto de seguridad 

C
/P

 
EC

O
N

Ó
M

IC
A 

______________________________€ 
 

______________________________€ 
 

Suman_________________________€ 
 

I.V.A. __________________________ €
 

Total __________________________€

Participación % S/ honorarios 
1er coleg. __________________ 
2er coleg. __________________ 
3er coleg. __________________ 
S. Prof.  ___________________

 100% 

Forma de pago 
 

_________________________________ 

_________________________________ 
 

_________________________________ 

O
TR

AS
 C

O
N

D
IC

IO
N

ES
 

____________________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________________ 

 

En, ------------------------------------------------------, a ------------- de -------------------------------------------------------- de 20 ------------

EL ARQUITECTO/S TÉCNICO/S                                        LA PROPIEDAD/ PROMOTOR 

A 
C

UP
LIM

EN
TA

R 
PO

R 
EL

 C
O

LE
G

IO
 

Nº EXPEDIENTE Primer visado __________________ 1. Cambio de Colegiado_________4.    Nº Exp. Anterior 

Fecha de visado Modificación al proyecto_____ 2. Legalización_____________________5.   ¿Se ha anulado? 
SI        NO

COLEGIO DE Municipio Cambio promotor____________ _ 3. Anulación de encargo_________6. 

C
LIE

N
TE

 1 Apellidos y nombre o Razón Social Tfno. N.IF.

Domicilio, calle o plaza Nº Piso Puerta D.P. MUNICIPIO 

C
LIE

N
TE

 2
 Apellidos y nombre o Razón Social Tfno. N.IF.

Domicilio, calle o plaza 
 

Nº Piso Puerta D.P. MUNICIPIO 
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