. GOBIERNO
g DE ESPANA

Gobierno
de Canarias

CUESTIONARIO PARA LA ADHESION DE
ENTIDADES LOCALES
1. DATOS GENERALES

1. Tipo de Entidad Local:
LJ Ayuntamiento
L7 Diputacion provincial
L7 Otro:

2. Denominacion:
Calle:
Localidad:
Provincia:
Caodigo Postal:
NUm. de teléfono:
Fax:

Correo electrénico:

3. NUmero de habitantes (censo):
Superficie del término:

4. Nombre y Apellidos
del Alcalde/Presidente) @)

@ En el caso de que con posterioridad a la remisién de este cuestionario cambie el Alcalde o Presidente
de la Entidad, debe comunicarse urgentemente para evitar errores en la redaccion del Convenio.
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2. NIVEL DE SERVICIOS QUE SE PRETENDE PRESTAR
Marcar lo que proceda.
Servicios de admision de documentos dirigidosala AGE y a: .....ccccveeeevverecvrennnen,
Servicios de asesoramiento e informacion sobre servicios de la AGE y de :
Servicios de tramitacion de procedimientos de la AGE y de la :
Infraestructura de recursos disponible:
N° de puestos dedicados a la atencion al ciudadano:
Dotacion informatica de los puestos: ¢Ordenador? ¢Impresora?
¢Escaner? ¢Acceso a Internet? ¢ Certificado de firma electrénica?
¢Lector de tarjetas?
Dotacién informética general: ¢Disponen de pagina web?  En caso afirmativo,
especifiqguen la direccion. http: ¢Disponen de servicios web
seguros (protocolo https o similar)? . En caso afirmativo, describalos a
continuacion.
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3. DATOS SOBRE LOS REGISTROS DE LA ENTIDAD (1)

Gobierno
de Canarias

5.

NuUm. de oficinas de Registro:
Direccion completa de las oficinas de registro:

Calle:

Localidad:

Provincia:

Codigo Postal:

Calle:

Localidad:

Provincia:

Codigo Postal:

Calle:

Localidad:

Provincia:

Codigo Postal:

Calle:

Localidad:

Provincia:

Caodigo Postal:

Calle:

Localidad:

Provincia:

Codigo Postal:
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4. DATOS SOBRE LOS REGISTROS DE LA ENTIDAD (II)

Gobierno
de Canarias

NUm. de personas que trabajan en las oficinas de registro:

Distribucion por categorias/niveles:

Categoria/nivel:

Categoria/nivel:

Categoria/nivel:

Categoria/nivel:
Categoria/nivel:

Categoria/nivel:

Categoria/nivel:

Categoria/nivel:

Categoria/nivel:

Categoria/nivel:

Medios a disposicion de las oficinas de registro:

¢ Esta informatizado? LINO
7SI

Nam.:
Num.:
Num.:
Nam.:
Nam.:
Nam.:
Nam.:
Nam.:
Nam.:
Nam.:

Descripcion de los equipos y del sistema informatico:
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4. DATOS SOBRE LOS REGISTROS DE LA ENTIDAD (I11)

En el supuesto de existencia de mas de una oficina de registro, ¢estan
intercomunicadas por medios informaticos? LINO
S|

Describa el sistema informético de intercomunicacion:

¢, Estaconectado a INTERNET?  [7NO
LTSI

¢, Disponen las oficinas de registro de fax?
LTINO

S|

Numeros de fax:
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5. DATOS SOBRE LOS REGISTROS DE LA ENTIDAD (1V)

Gobierno
de Canarias

10.

Dias y horario de apertura de las oficinas de registro:

Dia: Horario: de
Dia: Horario: de
Dia: Horario: de
Dia: Horario: de
Dia: Horario: de
Dia: Horario: de
Dia: Horario: de

[SURRN <D I <D B DR <D D B

Dias inhabiles a efectos de registro (exclusivamente debidos a fiestas locales -no

nacionales o autonémicas-):
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