
TA.0163/JR

1. DATOS DE LA EMPRESA

2. MES Y AÑO AL QUE CORRESPONDEN LAS JORNADAS REALES

3. DATOS DE LOS TRABAJADORES Y JORNADAS REALES REALIZADAS
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COMUNICACIÓN DE JORNADAS REALES REALIZADAS POR TRABAJADORES AGRARIOS

Registro de presentación Registro de entrada

TESORERÍA GENERAL
DE LA SEGURIDAD SOCIAL
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CÓDIGO DE CUENTA DE COTIZACIÓN (C.C.C.)RAZÓN SOCIAL DEL EMPRESARIO COLECTIVO O NOMBRE Y APELLIDOS DEL EMPRESARIO INDIVIDUAL
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ÓRGANO AL QUE SE DIRIGE LA SOLICITUD: DIRECCIÓN PROVINCIAL O ADMINISTRACIÓN DE LA T. G. S. S. :

SUBSANACIÓN Y/O MEJORA REQUERIDA

FIRMA Y SELLO DEL EMPRESARIO/A

FIRMA:

D.N.I.:

Fecha:

DILIGENCIA DE NOTIFICACIÓN DE LA 
SUBSANACIÓN Y MEJORA DE LA SOLICITUD
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SUBSANACIÓN Y/O  MEJORA DE LACOMUNICACIÓN DE 
JORNADAS REALES (TA.0163/JR)

TESORERÍA GENERAL
DE LA SEGURIDAD SOCIAL

La comunicación de jornadas reales, cuyos datos figuran a continuación, 
no reúne los requisitos establecidos por el art. 66 de la Ley 39/2015, de 1 
de octubre, del Procedimiento Administrativo Común de las 
Administraciones Públicas, y/o los establecidos en el Reglamento 
General aprobado por Real Decreto 84/1996 de 26 de enero.

FECHA DE LAS JORNADAS REALESCÓDIGO DE CUENTA DE COTIZACIÓN

De conformidad con lo establecido en el art. 68 de la Ley 39/2015, en un 
plazo de DIEZ DÍAS, la empresa solicitante deberá subsanar la falta que 
se indica y/o  acompañar los documentos que se relacionan.

AñoMes

RESGUARDO DE COMUNICACIÓN DE 
JORNADAS REALES REALIZADAS (TA.0163/JR)

Registro de salida

Con la fecha que se indica en este documento ha tenido entrada en el 
registro de esta Dirección Provincial o Administración de la Seguridad 
Social la solicitud cuyos datos figuran a continuación:

FECHA DE LAS JORNADAS REALESCÓDIGO DE CUENTA DE COTIZACIÓN

AñoMes

"

Si no se subsanara la falta o no se entregasen los documentos 
solicitados, se tendrá por no presentada la comunicación, notificándose a 
la Inspección de Trabajo y Seguridad Socia a los efectos pertinentes.
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Información Básica sobre Protección de Datos del Tratamiento "AFILIACIÓN E INSCRIPCIÓN DE EMPRESAS" 

Responsable 
Sub. Gral. Afiliación, Co�zación y Recaudación en Periodo Voluntario - Tesorería General 

de la Seguridad Social. 

Finalidad 

Ges�ón integrada de la afiliación de trabajadores, inscripción de empresas y 

autorizaciones RED. Ges�ón, actualización y consulta de los datos de afiliación, altas, 

bajas y variaciones de trabajadores y de inscripción de las empresas 

Legi�mación 

▪  RGPD. - Ar�culo 6. 1. a) el interesado dio su consen�miento para el 

tratamiento de sus datos personales para uno o varios fines específicos. 

▪   RGPD. - Ar�culo 6. 1. c) el tratamiento es necesario para el cumplimiento de 

una obligación legal aplicable al responsable del tratamiento. 

▪  RGPD. - Ar�culo 6. 1. e) el tratamiento es necesario para el cumplimiento de 

una misión realizada en interés público o en el ejercicio de poderes públicos 

conferidos al responsable del tratamiento.  

▪   Ley General de Seguridad Social, Texto Refundido (RD - Legisla�vo 8/2015). 

Des�natarios 

En�dades Gestoras de la Seguridad Social, Inspección de Trabajo y Seguridad Social, 

Mutuas Colaboradoras de la Seguridad Social, Fondo de Garan�a Salarial, Departamentos 

Ministeriales, Agencia Estatal de Administración Tributaria, Ins�tuto Nacional de 

Estadís�ca, Comunidades Autónomas, En�dades Locales, Juzgados y Tribunales, Agentes 

Sociales y En�dades Financieras. 

Derechos 
Tiene derecho a acceder, rec�ficar y a oponerse a tratamientos no consen�dos, así como 

otros derechos, según se detalla en la información adicional. 

Información Adicional 
Puede consultar la información detallada sobre protección de datos y este tratamiento, 

en nuestra sede electrónica 

https://sede.seg-social.gob.es/wps/portal/sede/sede/Inicio/informacionUtil/SS-Proteccion_de_datos/
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