
SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN EN EL REGISTRO DE TRANSPORTISTAS 
DE RESIDUOS PELIGROSOS POR CUENTA DE TERCEROS 
 
D..............................................................................., en nombre  y representación 
de la empresa a la que corresponden los datos siguientes: 
 
 

Razón social - ............................................................... 
 

N.I.F. (o D.N.I. del titular) - ............................................................... 
 

Domicilio - ............................................................... 
 

Código postal y municipio - ............................................................... 
 

Teléfono / fax - ............................................................... 
 

 Encargado-persona responsable - ............................................................... 
 
 

EXPONGO: 
  Que la empresa dispone de los vehículos y conductores que se relacionan 
al dorso con las condiciones requeridas para el transporte de mercancías 
peligrosas. 
 

Que tales medios se emplearán para el transporte de residuos peligrosos 
por cuenta de terceros, sin aumir la titularidad de los mismos. 
 
SOLICITO: 
 
El registro de los medios acreditados, con el fin de que éstos queden incluidos en 
el REGISTRO DE TRANSPORTISTAS DE RESIDUOS PELIGROSOS DE 
CASTILLA - LA MANCHA. 
 

.........................a........de.............................de...... 
 

( Firma y sello de la empresa) 
 
 



 
Relación de vehículos de transporte a inscribir en el registro (1) 
 

 
(4) TPC (ADR) Clases 
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Matrícula 
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Relación de conductores con certificado TPC (ADR) (5): 
 
 
 
 

 
NOMBRE DEL CONDUCTOR 

 
NUMERO D.N.I 

 
ADR:FECHA DE CADUCIDAD 

1 
   

2 
   

3 
   

4 
   

5 
 
 

  

6 
   

 
( 1) Se adjuntarán para cada vehículo copias del documento acreditativo de la última revisión de la Inspección Técnica de vehículos 

(ITV) efectuada, del correspondiente permiso de circulación y del seguro. 
 
( 2) Indique el tipo de vehículo. 
 
( 3) Capacidad útil disponible de transporte de residuos en metros cúbicos o en toneladas. 
 
( 4) Marque con una cruz las clases autorizadas y adjunte copia de documento acreditativo. 
 
( 5) Se adjuntará copia del certificado TPC (ADR) de formación para los conductores de vehículos que transporten mercancías  
          peligrosas. 

 
 
  
 
 
 
 



CONSEJERO/S DE SEGURIDAD (6) 
 

NOMBRE RELACIÓN CON LA EMPRESA FECHA DE INSCRIPCIÓN REGISTRO 
 
 

  

 
 

  

 
 

  

 
(6) Se adjuntará copia de la inscripción de acuerdo con la Dispos. Adic. 3ª del R. D. 1566/99 o, alternativamente, declaración jurada de no 

estar afectada la empresa por lo establecido en el citado R.D. 1566/99. 


