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Descripción generada automáticamente con confianza baja]
Formulario para adhesión al SAR de una Oferta Pública Bursátil o Extrabursátil



I. DATOS DEL EMISOR:


Razón Social o Denominación Social: ___________________________________________________


Nombre de la Oferta Pública: ___________________________________________________________


Grupo de Oferta Publica: ________________ Bursátil o Extrabursátil: _____________________


País: ________________________________________________________________________________________


Dirección: __________________________________________________________________________________


Número de Teléfono: ______________________________________________________________________


Dirección de Correo Electrónico:__________________________________________________________


Página Web:________________________________________________________________________________

II. DATOS DEL SOLICITANTE (Pueden o no coincidir con los datos de un representante legal):

Nombres y Apellidos del Solicitante:______________________________________________________


Edad:________________________________________________________________________________________


Estado Civil:_________________________________________________________________________________
      

Nacionalidad: ______________________________________________________________________________


Profesión u Oficio: ________________________________________________________________________


Adjuntar Copia del DPI o Pasaporte: _____________________________________________________



Número de Teléfono: ______________________________________________________________________


Correo Electrónico: ________________________________________________________________________


Cargo o Puesto: ____________________________________________________________________________
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