
 
 

FORMULARI D’ALTA/MODIFICACIÓ PROVEÏDOR  

‐ 1 ‐ 
 

 

 

CONDICIONS D’ALTA DE PROVEÏDORS 

 

Les  empreses que hagin  estat  prèviament   requerides  per  part  de  Ferrocarrils  de  la 

Generalitat de Catalunya (FGC) o altres societats vinculades per tal de ser donades d’alta 

com a proveïdores,  ja  sigui mitjançant petició d’oferta o a  través d’un expedient de 

contractació, hauran de presentar la següent documentació: 

 Formulari d’Alta/Modificació de Proveïdor, signat electrònicament. 

 Còpia de la targeta NIF, per a societats espanyoles 

 Còpia de l’escriptura en la que consti el nomenament de l’administrador o legal 

representant de l’entitat 

 Certificat bancari on consti el nº de compte per a efectuar els pagaments que 

corresponguin. Aquest  certificat bancari haurà d’estar  signat electrònicament 

per l’empresa o per la pròpia entitat bancària. 

Per al cas que sigui necessari actualitzar o modificar les dades de proveïdor informades 

a FGC, les empreses proveïdores hauran de presentar la següent documentació, segons 

procedeixi: 

 1. Formulari d’Alta/Modificació de Proveïdor, actualitzant només aquells camps 

en que correspongui actualitzar la informació. Signat electrònicament. 

 2.  Plantilla  de  canvi  de  dades  bancàries  proveïdors  SEPA.  Signat 

electrònicament. 

 3.  Plantilla  de  canvi  de  dades  bancàries  proveïdors  no  SEPA.  Signat 

electrònicament. 

En  cas de dubtes o  consultes al  respecte, aquestes es poden  traslladar a  la  següent 

adreça de correu electrònic:   altaproveidor@fgc.cat 

 

Aprovisionaments i Contractació 

Juny 2020 
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FORMULARI D’ALTA/MODIFICACIÓ DE PROVEÏDOR 
 

 

 
 
 
 

A.‐ INFORMACIÓ GENERAL DE L'EMPRESA 

Nom comercial     

Nom fiscal / raó social   

NIF (1)     

Adreça     

Població     Codi Postal 

País    

Telèfons    

Fax          

 e‐mail corporatiu            Adreça Web 

Administrador/Gerent 
(2) 

Nom i cognoms    

Telèfons/ fax    

e‐mail    

Responsable Comercial 

Nom i cognoms    

Telèfons/ fax    

e‐mail    

Responsable 
administratiu 

Nom i cognoms    

Telèfons/ fax    

e‐mail    

Breu descripció de 
l'activitat de l'Empresa 

  

Indicar tipus de 
proveïdor 

Obres  Serveis  Subministraments  Altres 

            Indicar 

Amb ànim de lucre  Sense ànim de lucre 

   

(1) En el cas de societats espanyoles, cal aportar una còpia de la targeta NIF que facilita Hisenda. 

(2) Cal aportar fotocòpia complerta de l’escriptura en la que consti el nomenament de l’administrador o legal representant de 

l’entitat. 

 

INDICAR SOCIETAT A LA QUE ES VOL DONAR D’ALTA (1)

(S’haurà d’indicar la societat a la declaració responsable apartat I) 

FGC     
NIF: Q0801576J 

VALLTER    
NIF: A17015165 

FGC RAIL    
NIF: A66775701 

ALTRES    
INDICAR: 
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B.‐ DADES DE COMUNICACIÓ PER COMANDES, FACTURACIÓ ELECTRÒNICA I PAGAMENTS 

Dades de comunicació 
per a comandes 

Nom i cognoms    

Telèfons/ fax    

e‐mail    

Dades de comunicació 
per a facturació 
electrònica 

Nom i cognoms    

Telèfons/ fax    

e‐mail    

Dades de comunicació 
per a pagaments (3) 
(S’ha d’incloure el 

certificat bancari signat 
digitalment per 

l’empresa o  entitat 
bancària) 

Nom i cognoms    

Telèfons/ fax    

e‐mail    

Nom Entitat 
bancaria 

  

Adreça entitat 
bancaria 

 

Compte per a 
pagaments CODI  
IBAN  

  

BIC / SWIFT    

(3) Per modificació de compte corrent caldrà fer arribar el formulari corresponent signat digitalment. 

C.‐ DADES FISCALS  
(La següent informació tindrà el caràcter de 'CERTIFICAT' pel qual el responsable que signa el document certifica que la 
informació que facilita és correcta) 

 

Codi d’alta 
empresarial o 
professional (IAE) 

  

Data d’alta 
d’activitat (IAE) 

 

Adjuntar certificat Declaració Censal Simplificada (model 036 o 037) com annexa al document 

% de retenció de IRPF actual 
(professionals) 

 

IVA 
(Règim de tributació) 

Règim General   

Règim Simplificat   

Règim especial 
d’agència de 
viatges 

 

Règim especial de 
l’agricultura, 
ramaderia i pesca 

 

Règim especial del 
recàrrec 
d’equivalència 

 

Altres règims 
especials 

 

Règim especial del 
criteri de Caixa 
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D.‐ OBLIGACIONS TRIBUTÀRIES, SEGURETAT SOCIAL I RESPONSABILITAT CIVIL 
(La següent informació tindrà el caràcter de 'CERTIFICAT' pel qual el responsable que signa el document certifica que la 
informació que facilita és correcta)   
Certifica que l'empresa està al corrent de 

pagaments amb l'Agència Tributària  
  

Certifica que l'empresa està al corrent de 
pagaments amb la Seguretat Social  

  

Certificat de Pòlissa de Responsabilitat Civil  
(Indicar import cobertura €) 

 

Empresa Asseguradora    

  

E.‐ CERTIFICATS   
(Indicar els certificats que l’empresa pugui acreditar)  

   Norma de referència  Empresa certificadora  Validesa certificació  Observacions 

Inserció laboral         

Centre especial de 
treball 

       

  

F.‐ REGISTRES  
 (Indicar els registres en que l’empresa estigui inscrita i vigent)   

RELI  
(Registre Electronic Empreses Licitadores) 

Si 
  

No 
  

Vigència    

Classificació de contractistes 
(Indicar les mes rellevants) 

  

PROTRANS  Número     Vigència    

Altres 
(indicar) 

  

 

G.‐ OBSERVACIONS / DADES COMPLEMENTÀRIES 
 (Indicar qualsevol dada no inclosa anteriorment i que es consideri rellevant) 

 

 

H.‐ RELACIÓ DE DOCUMENTS ANNEXES  
(Relacionar qualsevol document que es consideri adient)  

Descripció   Nom arxiu  

                  

   

 

  

vitiberi
Nota adhesiva
Accepted definida por vitiberi

vitiberi
Nota adhesiva
MigrationConfirmed definida por vitiberi

vitiberi
Nota adhesiva
Completed definida por vitiberi
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I.- DECLARACIÓ RESPONSABLE / VALIDACIÓ DADES PROPORCIONADES 
(indispensable omplir, signar, segellar)  

 
Declaració responsable conforme l’empresa compleix les condicions establertes legalment per 
contractar amb                                                                                       .  

El senyor       amb DNI           i domicili a

                  , que actua en nom i representació de 

     , als efectes de la seva participació en els procediments de 

contractació d’FGC, manifesta, que l’empresa que representa: 

a) Està facultada per contractar amb l'Administració, ja que té personalitat jurídica i plena capacitat d’obrar 

d’acord amb el que s’estableix a l’article 65 de la LCSP.  

b) Que disposa, a priori, de la solvència i capacitat tècnica, econòmica i financera necessària per a assolir 
amb èxit els encàrrecs que li pugui formular FGC. De no ser així per algun cas concret, es compromet a 
manifestar-ho en quant tingui noticia de l’encàrrec. 

c) El NIF de l’empresa vigent és: (1) 

d) La persona que compareix i signa la proposició té poder bastant per representar l’empresa, que aquest 

poder s’ha atorgat davant de fedatari públic, ha estat inscrit en el registre mercantil o registre oficial 

corresponent i que aquest poder es troba vigent i no ha estat revocat (1).  

e) L’empresa no es troba compresa en cap de les circumstàncies assenyalades en l’article 71 de la LCSP 
i està al corrent en el compliment de les seves obligacions tributàries i amb la Seguretat Social de 
conformitat amb el que estableixen els articles 13 i 14 del Reglament general de la Llei de contractes de 
les Administracions Públiques, aprovat pel Reial decret 1098/2001, de 12 d’octubre, així com els requisits 

i obligacions exigits per la normativa vigent en matèria laboral, règim d’obertura instal·lació i funcionament 

legal i en particular tota la normativa de prevenció de riscos laborals. 

f) No forma part dels òrgans de govern o administració d’aquesta societat cap persona d’aquelles a les 

que fa referència la Llei 3/2015, de 30 de març de regulació de l’exercici de l’alt càrrec de l’Administració 

General de l’Estat, així com la Llei 21/1987, de 26 de novembre, d’incompatibilitats del personal al servei 
de l'Administració de la Generalitat i la Llei 13/2005, de 27 de desembre, del règim d’incompatibilitats 

dels alts càrrecs al servei de la Generalitat. 

g) Si s’escau, com a empresa estrangera, i en cas que el contracte s’executi a Espanya, aquesta es 

sotmetrà a la jurisdicció dels jutjats i tribunals espanyols de qualsevol ordre, per totes les incidències que 
de manera directa o indirecta poguessin sorgir del contracte, amb renúncia, en el seu cas, al fur 
jurisdiccional estranger que pogués correspondre-li. 

h) Autoritzo a l’òrgan de contractació a obtenir directament dels òrgans administratius competents les 
dades o documents registrals, així com les dades fiscals necessàries, existents a bases de dades i altres 
fonts consultables, que es requereixin per procedir, en el seu cas, a l’adjudicació d’algun contracte. 

i) Que accepta i signa aquest document i certifica que les dades que consten són correctes, i que les 
mantindré vigent al llarg de la relació contractual amb FGC, comunicant les modificacions que es 
produeixen. Que coneix i accepta les Condicions Generals de Contractació d’FGC (disponibles a la web 

d’FGC), que regiran per totes les comandes, ordres de lliurament, i avançaments de comanda que no 

continguin indicacions que modifiquin les aquí establertes. En cas d'haver-les seran d'aplicació les que 
constin particularment en el document en cada cas. 

(Nom complert, i signatura digital) 
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