
INFORMACION EMPRESA

DNI/CIF: TIPO DE NEGOCIO:

NOMBRE COMERCIAL:

RAZON SOCIAL:

CONTACTO:

DIRECCION:

CODIGO POSTAL: POBLACION:

PROVINCIA:

TELEFONO: MOVIL:

EMAIL:

DATOS BANCARIOS

FORMA PAGO: R.E 5,2%:

BANCO: BIC:

Nº CUENTA:    ES __ __         __ __ __ __    __ __ __ __    __ __    __ __ __ __ __ __ __ __ __ __

DIRECCION ENVIO MERCANCIA

DIRECCION:

CODIGO POSTAL: POBLACION:

PROVINCIA:

TELEFONO: MOVIL:

DATOS DE INTERES

SOLICITA FAC. ELECTRONICA VIA MAIL: SOLICITA ENVIO INFORMACION VIA MAIL:
PROVEEDOR 1:
PROVEEDOR 2:
PROVEEDOR 3:

OBSERVACIONES

SOLICITUDAD APERTURA CLIENTE NUEVO
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