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VIVERO MUNICIPAL  DE 
EMPRESAS  

“LA TORRECILLA “ 

SOLICITUD DE ACCESO 

Nº de Solicitud: _________________ 

1.- DATOS PERSONALES DEL PROMOTOR/ES 

Nombre: ___________________________________________ 
1º Apellido: ________________________________________ 
2º Apellido: ________________________________________ 

D.N.I. ___________________________________ 
Edad ____________________________________ 
Domicilio ________________________________ 
Localidad ________________________________     C.P. _____________ 
Teléfono(s) _______________________________     Fax ____________ 

    NOMBRE DE LA EMPRESA 
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2.- DATOS DE LA EMPRESA (Constituida o de reciente creación) 

Forma Jurídica: 

S.A.__________________________________________   
S.L. __________________________________________ 
AUTÓNOMO/ EMPRESARIO INDIVIDUAL________ 
S.COOP. ______________________________________ 
S.L.L._________________________________________ 
S.CIVIL._______________________________________ 
OTRAS________________________________________   

Datos de Constitución. (Para empresas de nueva creación no serán 
necesarios los siguientes datos) 

A).- Para Sociedades Mercantiles: 

Fecha de Constitución ________________________________________ 
Inscripción en el Registro Mercantil ______________________________ 
C.I.F. ______________________________________________________ 
Fecha de alta en el I.A.E. _______________________________________ 
(Adjuntar fotocopias correspondientes) 

B).- Para Sociedades Civiles: 

Fecha del contrato de la Sociedad________________________________ 
C.I.F. ______________________________________________________ 
Fecha del alta en el I.A.E._______________________________________ 

C).- Para Autónomos: 

C.I.F._______________________________________________________ 
Fecha de alta en el I.A.E. _______________________________________ 
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3.- FORMACIÓN  
 

                                        BUP/COU 
 No universitaria             FP.             

                                               OTROS      
 
                                                Titulo Grado Medio 

Universitaria                  Título Grado Superior 
                                       Otros 

 

 
Descripción:__________________________________________________
____________________________________________________________
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 
 
 
4.- EXPERIENCIA EMPRESARIAL 
 
                                                                                   SI 
¿Ha tenido / tiene alguna empresa anterior?  
                                                                                   NO 
 
 
Descripción:__________________________________________________
____________________________________________________________
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 
 
                                                                                 SI 
¿Tiene alguna relación con el proyecto actual?       
                                                                                 NO 
 
 
Comente la relación ____________________________________________ 
____________________________________________________________
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 
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5.- EXPERIENCIA PROFESIONAL                               
 
 
A) En qué empresa y sector______________________________________ 
 
____________________________________________________________ 
____________________________________________________________ 
 
 
B) En qué actividad dentro de la empresa___________________________ 
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 
 
 
C) Cuantos años en cada actividad_________________________________ 
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 
 
 
6.- ACTIVIDAD ECONÓMICA 
 
¿Qué actividad desarrolla la empresa creada?________________________ 
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 
 
 
7.- SECTOR ECONÓMICO 
 
¿A qué sector económico pertenece el negocio?______________________ 
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 
 
¿En que consiste el negocio?_____________________________________ 
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 
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8.- MERCADOS 
                                                                              
                                                                               Local  
¿A qué mercado va dirigido el negocio?               Regional 
                                                                               Nacional 
                
                                                                               Importación 
Mercados Exteriores                                              Exportación 
 
Segmento de Población_________________________________________ 
 
 
 
 
9.- CONTENIDO TECNOLOGICO E INNOVADOR DEL 
PROYECTO 
 
Comente brevemente cual va a ser el contenido tecnológico e innovador de 
su proyecto en el mercado_______________________________________ 
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 
 
 
10.- INVERSION INICIAL 
 
A) Equipos de producción _______________________________________ 
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 
 
B) Equipos de Gestión __________________________________________ 
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 
 
C) Equipos de laboratorio________________________________________ 
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 
 
 
Total Inversión (sumatorio A+B+C) 
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11.- RECURSOS HUMANOS 

¿Cuál va a ser la plantilla inicial?__________________________________ 
____________________________________________________________ 

¿Y pasados 6 meses? __________________________________________ 
____________________________________________________________ 

12.- FINANCIACIÓN 

¿Cómo piensa financiar la inversión? ______________________________ 

A) Recursos propios _______________________% _________________

B) Recursos ajenos  _______________________% ___________________

13.- COMO TUVO CONOCIMIENTO DEL VIVERO DE 
EMPRESAS 

Como ha tenido usted conocimiento de la existencia del Vivero de 
Empresas  ___________________________________________________ 



 Prensa. 



 Instituciones. 

 Otros____________________________________________________ 

14. INSTALACIONES QUE SOLICITA

En Lorca, a                    de           de 20___ 

Firma: 

Le informamos que los datos personales aportados son recogidos y tratados por el EXCMO. AYUNTAMIENTO DE LORCA de acuerdo con la normativa vigente de 

protección de datos para llevar a cabo las actividades de tratamiento derivadas de sus funciones, servicios, trámites y procedimientos correspondientes. Estos datos 

se conservarán mientras dure la finalidad para la que se han obtenido o mientras exista alguna previsión legal de conservación. No se comunicarán a terceros, 

excepto por previsión legal al respecto. Podrá retirar el consentimiento otorgado así como solicitar acceso, rectificación, supresión, limitación, potabilidad, u oposición 

escribiendo a Plaza de España nº 1. 30800 Lorca (Murcia) o a lopd@lorca.es, pudiendo acudir a la agencia de protección de datos si considera que el tratamiento de 

datos es incorrecto. Asimismo podrá ampliar información sobre la política de privacidad visitando www.lorca.es


