Favor llenar este formulario con los datos del cliente registrado en el portal de pagos

de Hapag Lloyd Ecuador S.A. (SIAN)

Solicitud CODIGO
informacion
« Hapag L|OYd Proveedores
. . . HLC.RE.45
Administrativos

Fecha:

Atencion: CUENTAS POR PAGAR

Por medio de la presente, les informamos los datos bancarios para efectuar transferencias
electrdnicas a nuestro favor, en pago de las facturas a su cargo.

Razon social;
(De acuerdo a RUC)

RUC:
Direccion :
Teléfono:

Contacto:
Nombre del Banco:

Numero Cuenta Banco:

Tipo de cuenta: (Corriente/Ahorros)

Correo Electronico: (Paraavisode
pago via transferencia y Retenciones)

Actividad Econémica:
Tipo de contribuyente:
Anexamos: D Copia RUC

(] Copia Certificacidén bancaria del cliente.

Condiciones de pago:(30-60 dias)

Funcionario autorizado
(Nombre, Firma vy Sello)

En el caso de devoluciones a terceros, adicional adjuntar:
@ Carta de autorizacion firmada por el rep. legal de la Cia. (Cliente)

o Especificar monto, bl, nombres completos del tercero.

@ Certificacion bancaria de la cuenta del tercero. (Beneficiario final)

o Es decir, deberds enviar 2 certificaciones bancarias (cliente y tercero)

Recuerda enviar este formato y demas documentos tnicamente a la casilla:
Devolucionesecuador@hlag.com



