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Solicitud de inscripción al Registro de Proveedores del INAC
Sociedades Comerciales
[bookmark: Texto1][bookmark: Texto2][bookmark: Texto3][bookmark: Texto4][bookmark: Texto27][bookmark: Texto5][bookmark: Texto28][bookmark: Texto6][bookmark: Texto8][bookmark: Texto7]Quien suscribe, _______________________________ documento de identidad _______________ actuando en carácter de _______________  de _______________________________ , según consta en el certificado notarial de personería, representación y facultades del compareciente y vigencia que se adjunta, tipo de empresa _______________________________ , con R U T número ___________________________, dirección fiscal _______________________________ , teléfono _________________________ , correo electrónico _______________________________ solicito la inscripción en el Registro de Proveedores del Instituto Nacional de Carnes (INAC), con RUT 214148380010, domicilio Rincón 545, Montevideo-Uruguay, a efectos de posibilitar la realización de contratos con el mismo, y acepto los términos que se indican a continuación.

Cláusula de vigencia de la información
Asumo la responsabilidad de mantener actualizada y vigente toda la información proporcionada e ingresada en el Registro de Proveedores de INAC.

Cláusula de consentimiento informado
De conformidad con la Ley Nº 18.331 de 11 de agosto de 2008 de Protección de Datos Personales (Habeas Data). Los datos suministrados quedarán incorporados en la base de datos del Registro de Proveedores del INAC, la cual será procesada exclusivamente para la siguiente finalidad: registro y mantenimiento actualizado de la información relevante, referente a las personas físicas o jurídicas, nacionales o extranjeras interesadas en contratar con el INAC.
Los datos personales serán tratados con el grado de protección adecuado, tomándose las medidas de seguridad necesarias para evitar su alteración, pérdida, tratamiento o acceso no autorizado por parte de terceros que los puedan utilizar para finalidades distintas o incompatibles para las que han sido solicitados al titular.
El responsable de la base de datos es el Instituto Nacional de Carnes (INAC) y la dirección donde podrá ejercer los derechos de acceso, rectificación, actualización, inclusión o supresión, es Rincón 545, Montevideo, Uruguay.

Contrato de adhesión a sistema de pagos por transferencia bancaria
Autorizo a que el Instituto Nacional de Carnes acredite en la cuenta señalada, las sumas que por cualquier concepto se me adeuden, y declaro que:
a) otorgo al Instituto Nacional de Carnes (INAC) total y eficaz carta de pago por las sumas que en la cuenta indicada se acrediten más los eventuales gastos bancarios cobrados por las instituciones financieras intervinientes excluido el banco de origen, quedando INAC exento de toda responsabilidad
b) me comprometo a emitir y enviar recibo de pago al Instituto Nacional de Carnes al momento de verificar la acreditación en la cuenta indicada
c) los datos proporcionados son correctos y se considerarán vigentes hasta tanto se comuniquen modificaciones.

DATOS DE LA CUENTA Nº 1
[bookmark: Texto9]País del Banco: _______________________________
[bookmark: Texto10]Ciudad del Banco: _______________________________
[bookmark: Texto11]Dirección del Banco: _______________________________
[bookmark: Texto12]Nombre del Banco: _______________________________
[bookmark: Texto13]Sucursal: ____
[bookmark: Texto14]Nombre del titular de la cuenta: _______________________________
[bookmark: Texto15]Número de cuenta: _______________________________
[bookmark: Texto16]Tipo de cuenta: _______________________________
[bookmark: Texto17][bookmark: Texto18][bookmark: Texto19][bookmark: Texto20][bookmark: Texto21]Moneda:       Pesos       Dólares       Euros       Otra:      
Para bancos del exterior
[bookmark: Texto22]Código IBAN: _______________________________
[bookmark: Texto23]Código SWIFT: _______________________________
[bookmark: Texto24]Código ABA o Routing: _______________________________

DATOS DE LA CUENTA Nº 2
País del Banco: _______________________________
Ciudad del Banco: _______________________________
Dirección del Banco: _______________________________
Nombre del Banco: _______________________________
Sucursal: ____
Nombre del titular de la cuenta: _______________________________
Número de cuenta: _______________________________
Tipo de cuenta: _______________________________
Moneda:       Pesos       Dólares       Euros       Otra:      
Para bancos del exterior
Código IBAN: _______________________________
Código SWIFT: _______________________________
Código ABA o Routing: _______________________________




Firma: ................................................. 
[bookmark: Texto25]Aclaración: ________________________________________



[bookmark: Texto26]Fecha: ___/____/_______
Nos permitimos indicar que es imprescindible que los datos bancarios permitan individualizar con precisión a vuestra empresa, 



DOCUMENTACIÓN A ADJUNTAR:

a. Certificado único DGI y BPS (para empresas uruguayas)
b. Formulario 6361 o 6906 (emisión web) (para empresas uruguayas)
c. Certificado Notarial de Personería, Representación y facultades del compareciente vigente a la fecha de solicitud de inscripción (fecha de expedido menor a 30 días)
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