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CONSORCIO PARA LA INNOVACION 
& FORMACION EMPRESARIAL SLL 

 

 
Anexo de Adhesión al Convenio de Agrupación de Empresas  

 
DATOS DE LA EMPRESA: 

Razón Social: CIF: 
C.C.C. SEG. SOCIAL: 
Domicilio Social: Código Postal: 
Población: Provincia: 
Teléfono: Fax: E-mail: 
Plantilla media de la empresa en el año anterior: 
Actividad de la empresa: C.N.A.E.: 
Código del Convenio Colectivo: Ámbito: 

PYME: □□ Sí □□ No 

Empresa de nueva creación: □□ Sí □□ No 

La empresa dispone de RLT: 
(Representación Legal de los 
Trabajadores) 

□□ Sí □□ No 

 
El abajo firmante, D. /Dña.                     

 Con NIF            en su condición de Representante Legal  de la Empresa arriba indica.  

Declara 
Que conoce el Convenio de Agrupación de empresas de fecha 2 Enero de 2009 suscrito entre la entidad 

organizadora Consorcio para la Innovación & Formación Empresarial, SLL., y las empresas agrupadas que se 

han unido al mismo, con el fin de gestionar de forma conjunta su formación continua de conformidad con lo 

establecido en la Orden TAS/2307/2007  de 27 de julio. 

Que acepta las obligaciones y derechos que en dicho Convenio se contienen y se adhiere al mismo desde la 

fecha de la firma del presente documento. 

 
      En                   a         de            de  _________. 
 
 

             Por la empresa agrupada (Firma y Sello) 
 
 
 
 
Fdo. D/Dña. ___________________________ 

            Por la Entidad Organizadora 
 
 
 
 

 
Fdo. Consorcio Innovación y Formación Empresarial, SLL 

 
“De conformidad a la Ley Orgánica 15/1999, de Protección de Datos de Carácter Personal se le informa que todos los datos 
recogidos en este documento y los que pudiésemos necesitar serán incorporados a un fichero informatizado, del cual es 
responsable CONSORCIO PARA LA INNOVACION Y FORMACION EMPRESARIAL, SLL, pudiendo ser comunicados a otras 
entidades, con la finalidad de impartir y tramitar la formación objeto del presente documento. En el caso de producirse alguna 
modificación de sus datos, pedimos nos lo comunique debidamente por escrito. Podrá ejercer sus derechos de acceso, 
rectificación, cancelación y oposición, en los términos que establece la Ley, a la dirección Calle Andrómeda 6, Local I. 11510 
Puerto Real-Cádiz.” 


