
 INSTITUTO NACIONAL DE LA YERBA MATE
Rivadavia 1515 – 1º Piso – N3300LDG – Posadas – Misiones

Tel. / Fax Nº (0376) 442-5273 – www.inym.org.ar 

REGISTRO DE VIVEROS DE YERBA MATE DE LA ZONA PRODUCTORAREGISTRO DE VIVEROS DE YERBA MATE DE LA ZONA PRODUCTORA

1) NRO. DE CUIT / CUIL/ CDI (TACHAR LO QUE NO CORRESPONDA):    ____ /______________ /____

2) NOMBRE Y APELLIDO O RAZÓN SOCIAL/NOMBRE DE LA SUCESIÓN: __________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

3) INSCRIPCIÓN EN EL RPC Nº _________________________ TOMO______ FOLIO_____  FECHA ____ /____ /_______

4) EN CASO DE SER PERSONA JURÍDICA O SUCESIONES: DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

1. NOMBRE Y APELLIDO: __________________________________________________________________________________________ 

2. TIPO Y Nº DE DOCUMENTO: _________________________________  3. NRO. DE CUIT: _____ /_____________________ /_______ 

4. DOMICILIO_____________________________________________________________________________________________________

5) DOMICILIO REAL (LUGAR DONDE ESTÁ UBICADO EL VIVERO): 

              PROVINCIA ___________________________  DEPTO. ___________________________ MUNICIPIO ___________________________  

              CALLE / LOTE ___________________________________________________________________________  Nº __________________   

6) DOMICILIO ESPECIAL: 

              PROVINCIA ___________________________  DEPTO. ___________________________ MUNICIPIO ___________________________  

              CALLE / LOTE ___________________________________________________________________________  Nº __________________   

7) TELÉFONO (código de área)____________________________        

8) E-MAIL________________________________@_____________________

9) INGRESOS BRUTOS Nº_______________________________ (SÓLO VIVEROS PARA COMERCIALIZACION)

10)  AÑO EN QUE INICIÓ LA ACTIVIDAD DE VIVERO DE YERBA MATE (AAAA)____________________ 

CATEGORIA DE VIVERO: (SEÑALAR LO QUE CORRESPONDA)

K1. VIVERO IDENTIFICADOR DE BAJA PRODUCCION 

K2. VIVERO IDENTIFICADOR DE ALTA PRODUCCION

L1. VIVERO DE USO PROPIO DE BAJA PRODUCCION 

L2. VIVERO DE USO PROPIO DE ALTA PRODUCCION  

TIPO DE VIVERO según DESTINO DE LA PRODUCCIÓN: (SEÑALAR LO QUE CORRESPONDA)

DE USO PROPIO                                                COMERCIALIZACION                                       

MULTIPLICACIÓN / PROPAGACIÓN: (SEÑALAR LO QUE CORRESPONDA)

DE MULTIPLICACIÓN POR SEMILLAS 

DE MULTIPLICACIÓN VEGETATIVA  (ESTACA)

DE MULTIPLICACIÓN VEGETATIVA  (CULTIVO IN VITRO)

INDICAR SI EN EL VIVERO SE MULTIPLICAN OTRAS ESPECIES: ____________ SI / NO

SÓLO CONTINUAR EN CASO AFIRMATIVO, INDICAR CUÁLES:

CITRICOS 

FRUTALES DE CAROZO Y PEPITA

VID

FORESTALES

ORNAMENTALES

OTROS (especificar) ____________________________________________________________________________________________

DIRECTOR TÉCNICO (CONSIGNAR DATOS SÓLO SI EL VIVERO POSEE UN ASESOR PROFESIONAL).

APELLIDO Y NOMBRE _______________________________________________________________________

TIPO Y Nº DE DOCUMENTO _________________________________   

TÍTULO HABILITANTE _________________________________   CONSEJO PROFESIONAL _________________________________

MATRÍCULA __________________________   DIRECCIÓN _____________________________________________________________

ACTIVIDAD DE LA CUAL ES DIRECTOR TÉCNICO: _________________________________________________________________

……………………………….
FIRMA DEL SOLICITANTE

LA FIRMA DEL SOLICITANTE DEBE ESTAR CERTIFICADA POR ESCRIBANO O JUEZ DE PAZ PARA SU ADMISIÓN.-



 INSTITUTO NACIONAL DE LA YERBA MATE
Rivadavia 1515 – 1º Piso – N3300LDG – Posadas – Misiones

Tel. / Fax Nº (0376) 442-5273 - www.inym.org.ar 

 

REGISTRO DE VIVEROS DE YERBA MATE DE LA ZONA PRODUCTORAREGISTRO DE VIVEROS DE YERBA MATE DE LA ZONA PRODUCTORA

1) NRO. DE CUIT / CUIL/ CDI (TACHAR LO QUE NO CORRESPONDA):    ____ /______________ /____

2) NOMBRE Y APELLIDO O RAZÓN SOCIAL/NOMBRE DE LA SUCESIÓN: __________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

3) INSCRIPCIÓN EN EL RPC Nº _________________________ TOMO______ FOLIO_____  FECHA ____ /____ /_______

4) EN CASO DE SER PERSONA JURÍDICA O SUCESIONES: DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

1. NOMBRE Y APELLIDO: __________________________________________________________________________________________ 

2. TIPO Y Nº DE DOCUMENTO: _________________________________  3. NRO. DE CUIT: _____ /_____________________ /_______ 

4. DOMICILIO_____________________________________________________________________________________________________

5) DOMICILIO REAL (LUGAR DONDE ESTÁ UBICADO EL VIVERO): 

              PROVINCIA ___________________________  DEPTO. ___________________________ MUNICIPIO ___________________________  

              CALLE / LOTE ___________________________________________________________________________  Nº __________________   

PRODUCCIÓN 2010/2011 

RAIZ LIBRE                  _________________________ PLANTAS.-

CACHARROS                _________________________ PLANTAS.-

EN TUBETES                _________________________ PLANTAS.-

STOCK SIN REPICAR  _________________________ PLANTAS.-

……………………………….
FIRMA DEL SOLICITANTE

LA FIRMA DEL SOLICITANTE DEBE ESTAR CERTIFICADA POR ESCRIBANO O JUEZ DE PAZ PARA SU ADMISIÓN.-
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