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del 20



(Ciudad y fecha)

EMPRESA: 
































	OFICINA CENTRAL DE LA EMPRESA:

	Dirección:

	Ciudad
	Departamento

	Teléfono:
	Fax:
	Teléfono móvil

	Correo electrónico:

	 NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL:

	Dirección:

	Ciudad
	Departamento

	Teléfono:
	Fax:
	Teléfono móvil

	Correo electrónico:

	 NOMBRE DEL RESPONSABLE TÉCNICO:

	Dirección:

	Ciudad
	Departamento

	Teléfono:
	Fax:
	Teléfono móvil

	Correo electrónico:

	UNIDAD DE ACONDICIONAMIENTO DE SEMILLAS.

	Dirección:

	Ubicación georeferenciada (GPS)

	Ciudad
	Departamento

	Teléfono:
	Fax:
	Teléfono móvil

	Correo electrónico:


OBSERVACIÓN: SI REQUIERE DE MÁS ESPACIO, PUEDE UTILIZAR HOJAS ADICIONALES.

Firma y Aclaración del Representante Legal y/o Técnico de la empresa
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