
 

 
 

FORMULARIO PARA LA ADQUISICIÓN DE MATERIAL DE PROTECCION FRENTE AL COVID-19 
 

DATOS DE LA EMPRESA  
 

Nombre de la empresa:  
 

Personalidad  jurídica: 
(S.L., S.A., etc. 

CIF: 
 

Domicilio: 
 

Número: 
 

Teléfono: 
 

Correo electrónico: 
 

Localidad: 
 

Código Postal: 
 

DATOS DE LA PERSONA REPRESENTANTE  
 

Nombre y apellidos: 

NIF/ Pasaporte: Teléfono 

Correo electrónico: 

 

RELACION DE PRODUCTOS  
 

Nº Ref. Denominación Precio unidad Nº unidades 

    

    

    

    

    

    

    

 
DECLARO 
 

Con la firma de este documento manifiesto mi intención de adquirir los productos indicados en la relación anterior y me doy 
por informado que el precio final de éstos puede sufrir variaciones dependiendo del volumen total de unidades que se vayan 
a pedir entre todas las empresas interesadas. 
 
Debe firmar y enviar este documento, a la siguiente dirección de correo electrónico: consejolocalempresas@herencia.es 
 
Una vez confirmado el precio final le indicaremos el importe exacto de su factura  
 

En Herencia, a ……………… de ………………… de 2020 
 
 

 
Fdo: ……………………………………………… 

 
(*) En los precios están incluidos los portes desde origen y los gastos de aduana 


