
CALLE 10 DE ABRIL Nº 105 COLONIA GRANJAS CAMINO A SUMIYA

CUERNAVACA, MORELOS C.P. 62460 TEL. (777) 316-1760, 322-5750  FAX (777) 316-2055

E-MAIL: albercas@aviosdealbercas.com.mx www.aviosdealbercas.com.mx 

NOMBRE DEL CLIENTE

NOMBRE DE LA EMPRESA

DIRECCIÓN:

COLONIA:

POBLACIÓN: C.P.

RFC

E-MAIL:

TELÉFONO OFICINA FAX

TELÉFONO MÓVIL FECHA:

FORMATO PARA DISTRIBUIDOR/MAYORISTA

REQUISITOS

1. Alta de Hacienda de la persona moral o física o Acta constitutiva

2. Identificación oficial del representante legal de la empresa

3. Comprobante de domicilio fiscal

4. Los dos últimos estados de cuenta bancario

5. Hacer una compra mínima inicial de $50,000.00 (cincuenta mil pesos 00/100 MN)

Además de llenar esta forma con los datos solicitados, se deberán enviar por correo electrónico los siguientes 

documentos digitalizados o entregar copias físicamente en el domicilio de la empresa.

6. Datos de las personas autorizadas para realizar pedidos que incluya: nombre completo y copia de su identificación 

oficial

Fecha

REQUISITOS

O       Certifico que todos los datos proporcionados son reales

Nombre del representante legal

Firma

O     Autorizo a la empresa AVIOS DE ALBERCAS SA de CV a enviarme información sobre los precios, productos, servicios y promociones

COMENTARIOS ADICIONALES


