FORMATO UNICO
SOLEDAD .

CERCA DE Ti DE INSCRIPCION DE PROVEEDORES
H. AYUNTAMIENTO DE SOLEDQD DE GRACIANO SANCHEZ

1. REQUISITOS

Personas fisicas (copias)

Identificacion Oficial (Pasaporte, IFE)

Comprobante de domicilio reciente (Luz, Agua o Teléfono)
Altas SHCP y Cédula Fiscal

Curriculum o experiencia profesional

Ultima declaracién anual de impuestos

S 0 e

Personas Morales (copias)
1. Identificacion de Representante legal 6 apoderado
2. Comprobante de domicilio reciente (Luz, Agua o Teléfono)
3. Altas SHCP y Cédula Fiscal
4. Acta Constitutiva con inscripcion al Registro Publico de la propiedad y de
comercio.
5. Ultima declaracién anual de impuestos

2. INFORM~ CION GENERAL

Nombre, '~ :cminacion é Razén Social:

CC)W‘CVC\(,\\ & Madguwmania Camane y Y Cmo) SN de C\
Registro Federal de Contribuyentes:

CMCARXOSOY DWR

Correo Electrénico
abiola @ WAOCOWANGCAYAONE Y Qvas . Cow

Domicilio ~  Colonia
Nevouavon Na. 23 Condesar
Municipio:
Caauteme.
Estado: P
Cwdad de Meuen
Teléforn: Fax: Cel:
999318542cA 61052 77 03

éQué ti»os e productos 6 servicios vende?
wevely  al A\vo wadanan e eval

éQuiénes s~n sus principales clientes?

Monape

Refere: i

W ¥ 2 Jan &\ \agci).

: Comerciales




