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_________________________________
INFORMACIÓN PRELIMINAR

PARA LA  CERTIFICACIÓN

 DE  MUESTRAS O LOTES

________________________________
FECHA DE SOLICITUD:___________________

	CERTIFICACIÓN DE MUESTRA(1):
	
	
	CERTIFICACIÓN DE LOTE (2):
	

	
	
	
	
	


(1)( Certificación de muestra: Servicio por medio del cual INTECO certifica mediante ejecución de ensayos el cumplimiento de una muestra de producto con respecto a una(s) norma(s) técnica (s) o especificaciones previamente pactadas entre el proveedor y el cliente. Los resultados obtenidos no implican juicio sobre muestras diferentes a las analizadas, ni tampoco sobre lotes del mismo producto que posteriormente fabrique la empresa.

(2)( Certificación de lote: Servicio por medio del cual INTECO certifica mediante ejecución de ensayos el cumplimiento de uno o varios lotes de producto con respecto a una(s) norma(s) técnica (s) o especificaciones previamente pactadas entre el proveedor y el cliente, de acuerdo a un plan de muestreo establecido.

( El inicio del proceso de certificación esta sujeto a la aceptación de las condiciones establecidas por INTECO para la prestación del servicio.

( Si no existen laboratorios para la ejecución de ensayos, se comunicará a la Empresa solicitante del Servicio, la cancelación de esta solicitud.

1. EMPRESA SOLICITANTE DEL SERVICIO

	RAZÓN SOCIAL: 

	CED. JURÍDICA:
	DIRECCIÓN:

	CIUDAD:
	TELÉFONOS:
	FAX:

	E-MAIL:

	SOLICITANTE/CARGO:


2. PERSONA DE CONTACTO ANTE INTECO.

	NOMBRE Y APELLLIDOS:

	PUESTO:

	TELEFONO:
	FAX:

	E-MAIL:


3. CLIENTE DE SU EMPRESA, QUE RECIBE EL PRODUCTO Y EL DOCUMENTO EMITIDO POR INTECO.

	NOMBRE DE LA EMPRESA:

	DIRECCIÓN:
	CIUDAD/PAIS:

	RESPONSABLE:
	CARGO:

	TELEFONO
	FAX:


4. DOCUMENTACION GENERAL A ENVIAR JUNTO CON ESTA SOLICITUD

(Marque con X  para asegurarse que ha incluido toda la documentación)

 FORMCHECKBOX 
 Evidencia de la propiedad de la Marca y su inscripción ante el Registro Nacional de Marcas
 FORMCHECKBOX 
 Horarios de la organización (oficina y producción).

 FORMCHECKBOX 
 Fotocopia de la cédula y personería jurídicas.

 FORMCHECKBOX 
 Listado de leyes y/o requisitos legales aplicables al producto.

5. DESCRIPCIÓN DEL PRODUCTO

UTILICE ESTA PÁGINA POR CADA TIPO DE PRODUCTO O POR CADA NORMA DE PRODUCTO A APLICAR

NOTA: Anexe ficha(s) técnicas del (los)  producto (s) a Certificar. Si la norma de requisitos o de métodos de ensayo es diferente a una INTE (código de norma INTECO), ó si alguna característica y/o especificación es diferente a la establecida en la norma de requisitos, anexe  una copia del documento  a la presente solicitud

	Producto:
	Marca Comercial:      

	Nombre del Fabricante:

	Dirección:
	Ciudad, País:

	Teléfono:
	Fax:

	NORMA TÉCNICA DE REQUISITOS A APLICAR:


6. CARACTERISTICAS, ENSAYOS O PRUEBAS DEL PRODUCTO A CERTIFICAR

	
	CARACTERÍSTICA A EVALUAR
	ESPECIFICACIÓN
	NORMA DE MÉTODO DE ENSAYO
	Laboratorio

(1)

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	


1. En esta columna indique si los ensayos se pueden realizar en sus laboratorios
7. LABORATORIOS A UTILIZAR
	
	NOMBRE DEL (LOS) LABORATORIO(S)
	INDICAR SI EL LABORATORIO Y  ENSAYOS ESTAN ACREDITADOS
	INDICAR NOMBRE DEL ENTE QUE LOS ACREDITOS

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	


8. SI EL LOTE ESTA COMPUESTO DE PRODUCTO DE VARIAS REFERENCIAS INDICAR LA CANTIDAD DE UNIDADES QUE FORMA CADA LOTE DEL MISMO PRODUCTO SEGÚN EL EJEMPLO MOSTRADO. (SI ES NECESARIO UTILICE ANEXO)

	LOTE No.
	REFERENCIA
	CANTIDAD
	FORMA DE EMPAQUE
	EMBALAJE

	Ejemplo
	válvula gas 1/2 pulgada
	350.000 und
	Caja x 5.000 und.
	2 Guacales c/u con 35 cajas 

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	


9. UBICACIÓN DEL PRODUCTO

	Dirección


	Ciudad
	País




10. INFORMACIÓN ADICIONAL
	· ¿Por qué medio conoció de los servicios que brinda INTECO?

	 FORMCHECKBOX 
 En nuestras actividades de capacitación     FORMCHECKBOX 
 Publicidad      FORMCHECKBOX 
 Referencia de socios

	 FORMCHECKBOX 
 Referencia de organizaciones certificadas   FORMCHECKBOX 
 Referencia de consultor 

 FORMCHECKBOX 
  Otro: 

	· ¿Está la Organización afiliada a       INTECO?
	 FORMCHECKBOX 
  SI
	 FORMCHECKBOX 
  NO 


	Si su respuesta es NO, ¿desea que se le contacte para afiliarse? 

 FORMCHECKBOX 
  SI   FORMCHECKBOX 
  NO


	Para uso interno de INTECO:

Campo IAF de la Organización: _________  Auditores Calificados (iniciales):______________________

N° Consecutivo de Oferta: ________________       Responsable : __________________________________



	Verificación de capacidad de INTECO:   si_____                  no_____



	¿Se verifica que el documento o norma aplicable al producto, proceso o servicio este en su última versión?       si_____              no_____

	Es necesario realizar una Visita a la Organización, según 8.6 del Reglamento:     si_____              no_____



	Observaciones:
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