AI(\" COORDINACIONADMINISTRATIVA
~/ SOLICITUD DE REGISTRO EN EL PADRON DE PROVEEDORES DEL

AEROPUERTO) AEROPUERTO INTERCONTINENTAL DE QUERETARO SA DE CV
DE QUERETARO

TIPO DE SOLICITUD: No. DE REGISTRO EN EL PADRON FECHA DE SOLICITUD

/ /

O REGISTRO @ REFRENDO DIA MES ANO
RAZON SOCIAL O NOMBRE (APELLIDO PATERNO, MATERNO Y NOMBRE (S))
DOMICILIO FISCAL: COLONIA:
MUNICIPIO O DELEGACION EN EL DF: ENTIDAD FEDERATIVA: CODIGO POSTAL:
REGISTRO FEDERAL DE REGISTRO PATRONAL EN EL IMSS: CLAVE CURP:
CONTRIBUYENTES:
TELEFONO: FAX: CORREO ELECTRONICO:

GIRO COMERCIAL:

DATOS DE TRANSFERENCIA BANCARIA:

1. Con fundamento en el articulo 69 de la Ley de Adquisiciones, Enajenaciones, Arrendamientos y Contratacion de Servicios del Estado de
Queretaro, el interesado debera cumplir con los requisitos. Proporcionar la informacién y documentacion que se le solicite.

2. Lavigencia de este registro comprende desde el 1 de enero al 31 de diciembre del afio en curso.

3. El proveedor manifiesta su conformidad para que el Aeropuerto Intercontinental de Querétaro SA de CV pueda notificarle en su direccion de
correo electrénico cualquier tipo de informacion; notificacion que se tendrd por realizada en la fecha de envio. Igualmente se obliga a
informar por escrito a esta entidad, cualquier modificacion a la direccién de correo electrénico proporcionada en esta solicitud.

4. ElAeropuerto Intercontinental de Querétaro SA de CV esta facultado para verificar la informacién proporcionada.

5. La fotostatica de esta solicitud autorizada se presentara por el Proveedor y servird como constancia de Registro en el Padrén de Proveedores
del Aeropuerto Intercontinental de Querétaro SA de CV.

FECHA, NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL O FECHA, FIRMA'Y SELLO DE APROBACION DEL REGISTRO EN
PROPIETARIO: EL PADRON:

La Coordinacién Administrativa en el ejercicio de sus funciones y de acuerdo a las disposiciones legales vigentes, previa
revision y aprobacion de los documentos que acomparian esta solicitud, autoriza su registro en el Padrén de proveedores
del Aeropuerto Intercontinental de Querétaro SAde CV.
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