
Registro de los agentes, establecimientos y contenedores que intervienen en el sector lácteo 

ANEXO III  Registro de un transportista de leche cruda.

1. TIPO DE MODIFICACIÓN:  BAJA  ALTA 

2. TIPO DE PRODUCTOR:  VACA    OVEJA  CABRA  

3. TRANSPORTISTAS:

Apellidos y Nombre o Razón Social
 

NIF

Domicilio

Localidad Municipio Provincia Cód Postal

Teléfonos Fax Correo electrónico

4. LISTADO CONDUCTORES

Apellidos y Nombre NIF TOMADOR: SI/NO.*

Email Teléfono Nacionalidad

Apellidos y Nombre NIF TOMADOR: SI/NO.*

Email Teléfono Nacionalidad

* Tiene en vigor la formación de tomador de muestras. Para solicitar alta como tomador, enviar copia del título.

5. CAMIONES:

TIPO* MATRICULA MARCA MODELO 

TIPO* MATRICULA MARCA MODELO 

TIPO* MATRICULA MARCA MODELO 

* Camión o cabeza tractora

6. CISTERNAS:

Nº DE CISTERNA * CAPACIDAD – Nº DEPÓSITOS MARCA-MODELO MATRICULA ASOCIADA.

Nº DE CISTERNA * CAPACIDAD – Nº DEPÓSITOS MARCA-MODELO MATRICULA ASOCIADA.

* Rellenar el nº de la cisterna únicamente al darlos de baja.

El responsable del tratamiento de tus datos personales es:DIRECCIÓN GENERAL DE CALIDAD Y SEGURIDAD
ALIMENTARIA
La finalidad de este tratamiento es: Actuaciones en materia de seguridad agroalimentaria. Gestión y 
tramitación de procedimientos administrativos, incluido subvenciones, en materia de Seguridad 
Agroalimentaria,
La legitimación para realizar el tratamiento de tus datos nos la da: interés público o ejercicio de poderes 
públicos y obligación legal para el responsable.
No vamos a comunicar tus datos personales a terceros destinatarios salvo obligación legal.
Se pueden ejercitar los derechos de acceso, rectificación, supresión ,portabilidad de los datos , y los 
de limitación y oposición a los tratamientos , así como a no ser objeto de decisiones individuales 
automatizadas , a través de la sede electrónica de la Administración de la Comunidad Autónoma de Aragón 

https://www.aragon.es/tramitador/-/tramite/gestion-de-proteccion-de-datos/ejercicio-del-derecho-a-no-ser-objeto-de-decisiones-individuales-automatizadas
https://www.aragon.es/tramitador/-/tramite/gestion-de-proteccion-de-datos/ejercicio-del-derecho-a-no-ser-objeto-de-decisiones-individuales-automatizadas
https://www.aragon.es/tramitador/-/tramite/gestion-de-proteccion-de-datos/ejercicio-del-derecho-de-oposicion
https://www.aragon.es/tramitador/-/tramite/gestion-de-proteccion-de-datos/ejercicio-del-derecho-de-limitacion
https://www.aragon.es/tramitador/-/tramite/gestion-de-proteccion-de-datos/ejercicio-del-derecho-a-la-portabilidad-de-los-datos
https://www.aragon.es/tramitador/-/tramite/gestion-de-proteccion-de-datos/ejercicio-del-derecho-de-supresion-derecho-al-olvido
https://www.aragon.es/tramitador/-/tramite/gestion-de-proteccion-de-datos/ejercicio-del-derecho-de-rectificacion
https://www.aragon.es/tramitador/-/tramite/gestion-de-proteccion-de-datos/ejercicio-del-derecho-de-acceso


con los formularios normalizados disponibles.
Puedes obtener información adicional en el Registro de Actividades de Tratamiento del Gobierno de Aragón, 
en el siguiente enlace https://aplicaciones.aragon.es/notif_lopd_pub/details.action?fileId=209

En ________________________ , a     de ___________________de 20____.

Fdo: __________________________________ .

DIRECCIÓN GENERAL DE CALIDAD Y SEGURIDAD ALIMENTARIA 

https://aplicaciones.aragon.es/notif_lopd_pub/details.action?fileId=209
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