BANCO CENTRAL DE BOLIVIA
GERENCIA DE ADMINISTRACION
SUBGERENCIA DE GESTION DOCUMENTAL Y BIBLIOTECA

Form. 2860-005

Fecha

SOLICITUD DE ALTA DE FIRMAS AUTORIZADAS EXTERNAS

(Para uso de Entidades Publicas y Privadas Externas al BCB)

I. DATOS DE LA ENTIDAD SOLICITANTE

NOMBRE DE LA INSTITUCION:

DIRECCION:

CIUDAD

NOMBRE DEL RESPONSABLE DE
REGISTRO DEL FORMULARIO:

TELEFONO DIRECTO DE

CONTACTO O INTERNO:

INT.

CORREO ELECTRONICO DE
CONTACTO

ll. DATOS DEL OBJETO DE LA ACREDITACION DE FIRMAS AUTORIZADAS (marcar una s6la opcién y detallar)

OPERACION DE CUENTA
CORRIENTE FISCAL:

SERVICIO DE BANCA
CENTRAL:

N° CUENTA CORRIENTE
FISCAL (cuando

corresponda):

DENOMINACION DE LA
CUENTA Y/O EL SERVICIO:

SERVICIO DE CUSTODIA
DE VALORES:

Ill. INFORMACION DEL (LOS) TITULAR(ES) DE LA(S) FIRMA(S) AUTORIZADA(S) POR ACREDITAR

Firma Acreditada 1 del presente formulario.

APELLIDO(S):

N° DOCUMENTO DE IDENTIDAD /
CEDULA DE EXTRANJERIA O

Exp.

NOMBRE(S):

DENOMINACION DEL

PASAPORTE en: PUESTO:
Documentos adjuntos que respaldan la presente acreditacion:
COPIA SIMPLE DE DOCUMENTO ORIGINAL O COPIA LEGALIZADA DEL
DE IDENTIDAD DOCUMENTO DE DESIGNACION DEL PUESTO PODER OTORGADO A FAVOR DEL TITULAR
OTROS DOCUMENTOS
(DETALLAR)
FIRMA SELLO "Pie de Firma"
ACREDITACION DE FIRMA DIGITAL (OPCIONAL)
(S6lo se acreditara certificado digital de tipo Persona Juridica emitido por la Sl VIGENCIA NO

Entidad Certificadora Autorizada)

del

al

PARA USO EXCLUSIVO DEL BANCO CENTRAL DE BOLIVIA

FECHA DE ALTADE LA
FIRMA AUTORIZADA 1

FECHA DE BAJADE LA
FIRMA AUTORIZADA 1

ADMINISTRADOR DEL SISTEMA DE ACREDITACION Y
CONTROL DE FIRMAS AUTORIZADAS

VALIDADOR DE FIRMAS AUTORIZADAS EXTERNAS

Firma Acreditada 2 del presente formulario.

APELLIDO(S):

N° DOCUMENTO DE IDENTIDAD /
CEDULA DE EXTRANJERIA O
PASAPORTE

Documentos adjuntos que resp
COPIA SIMPLE DE DOCUMENTO
DE IDENTIDAD

OTROS DOCUMENTOS
(DETALLAR)

Exp.
en:

aldan la presente acreditacion:

ORIGINAL O COPIA LEGALIZADA DEL

DOCUMENTO DE DESIGNACION DEL PUESTO

NOMBRE(S):

DENOMINACION DEL
PUESTO:

PODER OTORGADO A FAVOR DEL TITULAR




FIRMA

SELLO "Pie de Firma"

ACREDITACION DE FIRMA DIGITAL (OPCIONAL)

(Sélo se acreditaré certificado digital de tipo Persona Juridica emitido Sl VIGENCIA

por la Entidad Certificadora Autorizada)

NO

del

al

PARA USO EXCLUSIVO DEL BANCO CENTRAL DE BOLIVIA

FECHA DE ALTADE LA FECHA DE BAJADE LA
FIRMA AUTORIZADA 2 FIRMA AUTORIZADA 2

ADMINISTRADOR DEL SISTEMA DE ACREDITACION Y
CONTROL DE FIRMAS AUTORIZADAS

VALIDADOR DE FIRMAS AUTORIZADAS EXTERNAS

Firma Acreditada 3 del presente formulario.

APELLIDO(S):

NOMBRE(S):

N° DOCUMENTO DE IDENTIDAD /
CEDULA DE EXTRANJERIA O
PASAPORTE

Exp. DENOMINACION DEL
en: PUESTO:

Documentos adjuntos que respaldan la presente acreditacion:

COPIA SIMPLE DE DOCUMENTO ORIGINAL O COPIA LEGALIZADA DEL
DE IDENTIDAD DOCUMENTO DE DESIGNACION DEL PUESTO

PODER OTORGADO A FAVOR DEL TITULAR

OTROS DOCUMENTOS
(DETALLAR)

FIRMA

SELLO "Pie de Firma"

ACREDITACION DE FIRMA DIGITAL (OPCIONAL)

(Sélo se acreditaré certificado digital de tipo Persona Juridica emitido Sl VIGENCIA

por la Entidad Certificadora Autorizada)

NO

del

al

PARA USO EXCLUSIVO DEL BANCO CENTRAL DE BOLIVIA

FECHADE ALTADE LA FECHA DE BAJADE LA
FIRMA AUTORIZADA 3 FIRMA AUTORIZADA 3

ADMINISTRADOR DEL SISTEMA DE ACREDITACION Y
CONTROL DE FIRMAS AUTORIZADAS

VALIDADOR DE FIRMAS AUTORIZADAS EXTERNAS

IV. AUTORIZACION DE LA ENTIDAD SOLICITANTE

Firmay Sello de la Maxima Autoridad Ejecutiva de la Institucion Publica o Titular de la Cuenta Corriente Fiscal o

Representante Legal de la Entidad Privada

NOTA 1: LOS APELLIDOS Y NOMBRES DEL (LOS) SERVIDOR(ES) PUBLICO(S) O FUNCIONARIO(S) DEL (DE LOS) QUE SE REQUIERE EL ALTA DE FIRMA, DEBEN SER IDENTICOS AL DOCUMENTO DE
IDENTIDAD Y AL DOCUMENTO DE DESIGNACION. LA DENOMINACION DEL PUESTO DEBE SER IDENTICA AL DOCUMENTO DE DESIGNACION. LA FIRMA DEBE SER LA MISMA QUE FIGURA EN EL
DOCUMENTO DE IDENTIDAD. LA MUESTRA DEL SELLO PIE DE FIRMA DEBE REFLEJAR DE FORMA EXACTA LOS APELLIDOS Y NOMBRES, LA DENOMINACION DEL PUESTO/CARGO Y EL NOMBRE DE LA

ENTIDAD, SIN ABREVIATURAS.

NOTA 2: EL NOMBRE, DIRECCION DE CORREO ELECTRONICO Y NUMERO DE TELEFONO DIRECTO DEL RESPONSABLE QUE ELABORA EL FORMULARIO SERAN DATOS DE CONTACTO DIRECTO QUE
UTILIZARA EL BCB PARA CUALQUIER ACLARACION Y CONFIRMACION DE LA SOLICITUD PRESENTADA.
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