Declaración de implicancias e independencia



Referencia: 


Llamado para la conformación de Registro de proveedores para 
brindar el servicio de Interprete de Lengua de Señas Uruguaya (ILSU)
(SC-CP-07/2025)



Declaro estar en conocimiento de que para el presente llamado aplican: 
a) las disposiciones establecidas en el , en particular, los arts. 27 a 33 de la referida norma, que he leído y por tanto conozco. 
b) el artículo 32 de la Ley 11.923 (personas con otro contrato vigente con persona pública no estatal, excepto que dicho vínculo finalice al momento de una eventual firma de contrato con INEFOP).

Asimismo declaro el compromiso de mantener los más altos niveles éticos proporcionando asesoría objetiva e imparcial y estar en conocimiento que en caso de comprobarse la falsedad de las declaraciones e información presentadas en cualquier etapa del proceso, inclusive durante la ejecución del contrato,  INEFOP podrá  excluir mi postulación y/o rescindir la contratación, sin que ello de lugar a reclamación alguna por ningún concepto de indemnización, resarcimiento, reparación, compensación, ni daños y perjuicios.







Firma: 	_______________________________________________


Aclaración: ____________________________________________


Cédula de identidad: _____________________________________


Fecha: 	_______________________________________________


