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DATOS PERSONALES

Documento Tipo y N*

Localidad País

Codigo Postal Teléfono celular

DATOS SOCIETARIOS

Razón Social Domicilio Social

CUIT de la Empresa

Firma

Certificación notarial

Correo Electrónico

Provincia

Teléfono fijo

Cargo de quien suscribe

Fotocopia de Documento e Identidad de quien presenta

Correo Electrónico Alternativo

NombreApellido

Documentación Entregada

Registro Anual Delegación Virtual                     FR-DV-03-00

Por la presente solicito incorporación al Sistema de Registro y Verificación del Firmantes. Declaro que los datos 

descriptos en el presente formulario son correctos y completos siendo fiel expresión de la verdad. Asimismo 

asumo formal compromiso de informar cualquier modificación que se produzca respecto los datos de matricula 

consignados en el presente

NOTA DE SOLICITUD

Formulario de Registro Anual

SISTEMA DE REGISTRO DE FIRMANTES (Resolución SLyT 31/12)

Domicilio


