Anexo I

FORMULARIO RAFA 1

SOLICITUD DE INSCRIPCION EN EL REGISTRO DE AGENCIAS

FRANQUICIANTES AUTORIZADAS (RAFA)
___________________________________

                                                                                           Lugar y Fecha 
Señores

Dirección Nacional de Calidad Turística

Dirección de Registro de Agencias de Viajes

Suipacha 1111, piso 7º

(C1008AAW) – Ciudad Autónoma de Buenos Aires

Solicito ser incluido en el REGISTRO DE AGENCIAS FRANQUICIANTES AUTORIZADAS (RAFA) de la Sección Especial de la Dirección de Registro de Agencias de Viajes para lo cual adjunto la siguiente documentación:

1- FORMULARIO RAFA 1 

2- ARANCEL DE INCRIPCIÓN CORRESPONDIENTE AL FRANQUICIANTE 

3- ARANCEL CORRESPONDIENTE A CADA FRANQUICIADO (De corresponder)
Saludo muy atentamente.
Legajo: ___________ Designación Comercial: ________________________________

_________________________       ________________________     ______________

                    Firma                                         Aclaración                                 Cargo

         Certificada Escribano Público

                     o Juez de Paz.                                                                 

NOTA: La presente debe ser firmada por el titular o persona estatutariamente autorizada e imprimirse en PAPEL CON MEMBRETE de la empresa FRANQUICIANTE (original y copia).
