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Solicitud de Ingreso

Mediante el presente, solicito la incorporación como socio Activo de la ASOCIACION DE OPERADORES DE YPF
Principio del formulario

	DATOS DE LA EMPRESA

	DATOS DEL REPRESENTANTE 

	Razón Social:

	Nombre:


	Domicilio Legal:

	Apellido:

	Localidad:

	D.N.I. Representante:


	Código Postal:

	Email del representante:


	Provincia:

	Teléfono del representante:


	CUIT Empresa:

	Celular del representante:


	Teléfono fijo Empresa:

	Cantidad de Estaciones de servicio de Bandera YPF que opera :


	Email Empresa :

	Cantidad de Bases de Distribuidor Diesel de Bandera YPF que opera:



· Por favor llenar el mismo electrónicamente , No es necesario firmar el mismo, enviar vía email en formato Word, PDF o como imagen adjunta a  info@aoypf.org 
· Una vez recibido el mismo, será procesado y le enviaremos un email, informándole su número de asociado a la AOYPF.























































