
 

      Firma y Sello del Representante            Lugar y Fecha 

 

 
Nombre de la Razón Social: ………………………………………………………………………………………………… 
 
Carácter de la Sociedad:………………………………………………………………………………………………………… 
 
Domicilio Legal. Calle: ………………..………... N° ..…. Piso: ...… Dpto: …… …… Manzana: …… 

Vivienda: .…….Intersección de calles: …………..….. y …………..…..Barrio: …………………… 

Provincia……………..Localidad………………….CP…………………... . 

 

Domicilio Especial. Calle: ………..……….……... N° ..…. Piso: ...… Dpto: …… …… Manzana: …… 

Vivienda:…….…..Intersección de calles: …………..….. y …………..…..Barrio: …………………… 

Provincia……………..Localidad………………….CP…………………... . 

 
Correo electrónico oficial (servirá de medio de comunicación y notificación oficial) ……………………………………………………………. 
 
Correo electrónico alternativo …………………………………………………………………………………………..…. 
 
Tel. fijo……………………………. Celular (nombre del Contacto) …………………………………………………………. 
 
I N S C R I P C I O N  E N  E L  R E G I S T R O  P U B L I C O  D E  C O M E R C I O 

 
Nº………………….……………Folio:…………………..…………Libro:…………………….……..Tomo………………………………………….. 
 
Patente Provincial: ……………………………………………..Nº………………….…………Año…………………………….………………….. 
 
I N S C R I P C I O N  E N  L A  D I R E C C I O N  G E N E R A L  I M P O S I T I V A 
 
Nº…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
 
(*) En el caso de contar con domicilio legal fuera de la Ciudad de Corrientes, deberá constituir domicilio especial 
dentro de la misma, sin excepción alguna. 
 

 

D A T O S   I D E N T I F I C A T O R I O S 

Anexo I 

ACTIVIDAD:……………………………………………………………………………….……………………………………………………………… 
 
RUBRO:…………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Nro.  de Registro de Proveedores P. Judicial (en caso de renovación) ……………………………………………………… 

 


