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Actividad de la Razon Social

DATOS DEL SOLICITANTE
Nombre y Apellido
Cédula de Identidad y/o Nacionalidad
Pasaporte
Nombre del Contrato

DECLARACIONES DEL PROVEEDOR DE BIENES O SERVICIOS

De conformidad con lo establecido en el articulo 81 y parrafo I del mismo articulo de la Ley General de los Derechos del
Consumidor No. 358-05; y el articulo 42 y parrafo I del Reglamento de Aplicacion de la Ley General de los Derechos del
Consumidor No. 236-05, solicito la inscripcion, registro y/o modificacion del modelo de Contrato de Adhesion que anexo al
presente formulario de solicitud.

Acepto lo estipulado en el articulo 43 del Reglamento de Aplicacion de la Ley General de los Derechos del Consumidor No.
236-05, y me comprometo a no modificar el modelo de Contrato de Adhesion que sea registrado, ni incluiré otras clausulas o
excepciones a su aplicacion, bajo pena de que dichas modificaciones, clausulas o excepciones no sean reconocidas por el
Instituto Nacional de Proteccion de los Derechos del Consumidor (Pro-Consumidor) y con ello incurra en faltas graves de
conformidad con lo establecido en el literal c¢) del articulo 109, de la Ley 358-05 y sus Reglamentos de Aplicacion.

Certifico que son ciertos todos los datos que aparecen en la presente solicitud y que no omito ninguna informacion al respecto,
comprometiéndome a notificar de manera oportuna a Pro-Consumidor la modificacion de los datos asentados en la presente
solicitud, so pena de no hacerlo, esta solicitud sera declarada nula.

Asimismo, autorizo a Pro-Consumidor a que las citaciones, requerimientos de informaciones o documentos, modificaciones y
la resolucion administrativa definitiva con relacion a la presente solicitud me sean comunicados por via telefonica, fax, correo
electronico y/o cualquier otro medio de informacion, sin perjuicio de que pueda ser notificado por cualquier otro medio legal.

Autorizo:

(Nombre Completo del Solicitante)

Firma de Conformidad

(Solicitante)



