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RREEGGIISSTTRROO  DDEE  PPRROOVVEEEEDDOORREESS  YY  CCOONNTTRRAATTIISSTTAASS  DDEE  SSEERRVVIICCOOOOPP  
 

SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN (DECLARACIÓN JURADA) 
 
 
- DATOS COMERCIALES - 
 
 LUGAR Y FECHA 
 
Sr. Jefe de Suministros: 
 
    Nuestra firma solicita su inscripción en el Registro de Proveedores y 
Contratistas de SERVICOOP, a cuyo fin declaro lo siguiente: 
 
Nombre o Razón Social: 
 
 
Nombre corto: Actividad: 

 
 

Dirección completa (oficina): 
 
 
 
Código 
Postal: 
 

Teléfono(s): Fax: E-Mail: 
 
 

Naturaleza Jurídica de la firma y/o sociedad: 
 

Capital social: 
 
 

Tipo de Proveedor: 
 

 
__ Fabricante 
__ Mayorista 
__ Representante 
__ Representante Exclusivo 

 
__ Distribuidor 
__ Contratista de Obras 
__ Contratista de Servicios 
__ Importador 

Fecha iniciación de la sociedad: 
 

Término duración de la sociedad: 
 

Empresas representadas: 
 
 
 

Referencias bancarias: 

Persona Contacto: 
 
 

Cargo: Teléfono: E-Mail: 

Sello de la empresa: 

Representante Legal:  
 

Firma:  
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RREEGGIISSTTRROO  DDEE  PPRROOVVEEEEDDOORREESS  YY  CCOONNTTRRAATTIISSTTAASS  DDEE  SSEERRVVIICCOOOOPP  
 

SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN (DECLARACIÓN JURADA) 
 
- DATOS LEGALES E IMPOSITIVOS - 
 
 LUGAR Y FECHA 
 
Personas autorizadas a firmar: Cargo que ocupa: 
 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

  

NÚMEROS DE INSCRIPCIÓN EN IMPUESTOS Y LEYES OBLIGATORIAS: 
(adjuntar los comprobantes de inscripción) 
Condición de IVA: 
 
 
C.U.I.T.: 
 
 

Jubilación N°: 
 

Ingresos Brutos N°: 
 
 

Personería Jurídica N°: 

Inscr. Reg. Público de Comercio N°: 
 
 

F°:  Año: Libro: 

 
Asimismo declaro bajo juramento que: 
a) Tenemos capacidad legal para contratar. 
b) No estamos inhibidos. 
c) No estamos en concurso de acreedores, quiebra, liquidación. 
d) No somos deudores morosos de SERVICOOP. 
e) Nos obligamos a proporcionar los informes y referencias que fueran requeridos y a comunicar de 

inmediato cualquier modificación al registro presente. 
 
Sello de la empresa: 
 
 
 
 
Representante Legal:  
 

Firma:  

 


