
 

Osakidetza
Servicio vasco de salud

 

FICHA DE PROVEEDOR   
  Nº REGISTRO 

              

   

NOMBRE O RAZON SOCIAL 
 

D.N.I. o C.I.F. 
 

 

CALLE O PLAZA Y NUMERO 
 

LOCALIDAD Y DISTRITO POSTAL 

 
PROVINCIA 

 
TELEFONO 

 

     

      DATOS ESCRITURA CONSTITUCIÓN 

 

NOTARIO         NOMBRE 

 
                           RESIDENCIA 

 

                           COLEGIO              

Nº  PROTOCOLO 

 
FECHA 

 

    

      DATOS APODERADOS 

 

NOMBRE 

1º APELLIDO 

2º APELLIDO 

 

CALLE Y Nº 

LOCALIDAD 

D.N.I. 

 

NOTARIO 

NOMBRE 

RESIDENCIA 
COLEGIO 

NºPROTOCOLO 

 

FECHA 

NOMBRE 

1º APELLIDO 
2º APELLIDO 

 

CALLE Y Nº 

LOCALIDAD 
D.N.I. 

 

NOTARIO 

NOMBRE 
RESIDENCIA 

COLEGIO 

Nº PROTOCOLO 

 
FECHA 

NOMBRE 
1º APELLIDO 

2º APELLIDO 

 

CALLE Y Nº 
LOCALIDAD 

D.N.I. 

 

NOTARIO 
NOMBRE 

RESIDENCIA 

COLEGIO 

Nº PROTOCOLO 
 

FECHA 

 

OBSERVACIONES 
 

 

 
 

 

 

 



 

Osakidetza
Servicio vasco de salud

 

 
 
 
 

 

 

INSTRUCCIONES 

 

 
 

A. En el supuesto que sea una empresa individual, deberán indicar en lugar preferente el nombre y apellidos del empresario,    
señalando a continuación el nombre comercial si lo tuviese. 

 

B. Indicarán el D.N.I. del empresario que figura en el apartado A) o N.I.F. según se trate de empresa individual o sociedad. 

 

C. Consignarán el domicilio a que los deberá dirigir esta Organización sus comunicaciones. 

 

 

D. Indicarán el nombre, residencia y colegio al que pertenece el notario así como el número de protocolo y la fecha en que fue 
autorizada la escritura de constitución. 

 

E. En este apartado debe constar los datos personales y domicilio de cada uno de los apoderados que van a representar a la 
empresa ante Osakidetza. 

 

 

  Indicarán respecto a la escritura de apoderamiento los mismos datos del aparato D). 

 

 

 

 

 

  Cualquier información adicional deberán enviarla en hoja adjunta a la ficha. 

 
 


