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SOLICITUD DE REGISTRO SANITARIO DE FUNCIONAMIENTO REGISTRANTE DE MEDICAMENTOS VETERINARIOS Y PRODUCTOS AFINES
DRIPUA-01-R-044

[bookmark: _GoBack]Con base en lo que establece el Reglamento Técnico Centroamericano 65.05.51:18 para Medicamentos Veterinarios, Productos Afines y sus Establecimientos. Requisitos de Registro Sanitario y Control. Acuerdo Ministerial 390-2006, Requisitos para el Registro de Personas Individuales y Jurídicas Interesadas en Realizar Actividades Vinculadas con Insumos para Uso en Animales y para el Registro, Renovación, Importación, Exportación y Retorno de Insumos para Animales. 

Nombre o Razón social de la empresa: __________________________________________________
Nombre Comercial: __________________________________________________________________
Domicilio fiscal: _____________________________________________________________________ Dirección de oficinas: ________________________________________________________________
Teléfono: ____________________________________________________ NIT: _________________
Correo electrónico de la empresa: ______________________________________________________
Registro nuevo: Si__________ No __________ No. De registro anterior: _______________________
Nombre del propietario o representante legal: _____________________________________________
____________________________________ E-mail: _______________________________________
Nombre regente responsable: _________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
Número de colegiado: _________________________Número de DPI: _________________________
Dirección, teléfono: __________________________________________________________________
Correo Electrónico: __________________________________________________________________

FINALIDAD DE LA EMPRESA:                         		     (marcar una de las siguientes opciones)

a) Registrante de Medicamentos Veterinarios: 				
b) Registrante de Productos Biológicos:
c) Registrante de Productos de Higiene y Belleza


Lugar y fecha:	__________________________________________________________________

Declaramos que la información presentada es verdadera y toda alteración o información falsa, invalida esta solicitud, sin menoscabo de la responsabilidad penal que ello implica.





_____________________________                                                    ____________________________
 Firma del representante legal ¹              Sello de la empresa           Firma y sello del regente responsable

¹ Si la empresa tiene más de un representante legal, todos deben firmar el formulario, por lo que pueden agregar líneas. 
***Las solicitudes deben estar escritas con el mismo tipo de letra legible, firmar en color azul. No se permiten alteraciones o tachones. Favor ingresar el expediente en folder con gancho. 

DOCUMENTOS OBLIGATORIOS A ENTREGAR:

· Formulario de solicitud proporcionado por el Departamento de Registro de Insumos para Uso en Animales  lleno en su totalidad  con letra legible firmado y sellado por el propietario o representante legal y por su regente 
· Adjuntar Registro Sanitario de Funcionamiento, cuando sea renovación.  ¹
· Nombramiento del Representante Legal (cuando corresponda). 
· Documentos legales que respalden la constitución de la empresa en caso de la persona jurídica (legalizados)y documentos de identidad de solicitante en el caso de la persona física (natural, individual):
· Fotocopia legalizada de la patente de comercio.
· Constancia actualizada del RTU de la empresa. 
· Fotocopia legalizada del documento de identificación personal del propietario o del representante legal.
· Nombramiento de regente Médico Veterinario,  emitido por el propietario o representante legal.
·     Adherir a la solicitud timbre  Médico Veterinario y  Zootecnista correspondiente según Ley del Timbre. 
· Carta original de la empresa firmada por el representante legal y el regente profesional, en donde se indique que la empresa registrante no realizará ninguna importación y que por esa razón no cuenta con bodegas para almacenaje de productos. 


¹Toda solicitud de renovación deberá realizarse tres meses antes de su vencimiento. 
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