
IMPORTANTE - PRIMERA DECLARACIÓN:   Adjunto copia del contrato de arren-
damiento con constancia de inscripción en el Registro Público correspondiente 
(obligatorio para primer reclamo).

Declaración de Adeudos.
Arrendamiento Rural. 

________________________________________________________,
e-mail _________________________________   celular: _________________
en calidad de ___________________________________________________,
del predio rural ubicado en __________________________________________,
departamento de __________________________________, informo/amos que
el/los arrendatario/s ______________________________________________,
celular: ____________________ ; han incumplido con el pago de Alquiler y/o cargos 
legales discriminados a continuación:

(nombre completo/persona física o jurídica)

(nombre completo)

(arrendador, administrador, propietario)

(dirección completa, padrón, sección judicial)

Por consiguiente, solicitamos el pago de $U ___________
(_____________________________________________________________)
Agradecemos depositar dicho importe a nombre de _________________________
_______________________________, en la cuenta N° ___________________
del Banco _______________________, agencia _________________________.

(nombre y n° de Banco) (nombre y n° de agencia)

Por favor completar todos los datos previo a su impresión y enviar a siniestrospa@portoseguro.com.uy
Recuerde firmar el documento, para otorgarle validez.

Sres. Porto Seguro – Seguros del Uruguay S.A.
Departamento de Siniestros,
Presente.

Ref.: Comunicación de 
Siniestro Arrendamiento Rural
Póliza N°_______________

Lugar y fecha: __________________________________

DETALLE VENCIMIENTO MES VALOR

TOTAL

SEGUIMIENTO DE ACCIONES JUDICIALES: Por favor, marque Sí o No según corresponda, e in-
dique la fecha en que se realizó cada actuación.
ACTUACIÓN ¿REALIZADA? FECHA
Intimación de pago presentada  Sí       No
Notificación de intimación de pago  Sí       No
Demanda de desalojo presentada  Sí       No
Notificación de demanda de desalojo  Sí       No
Solicitud de lanzamiento presentada  Sí       No
Lanzamiento efectivo realizado  Sí       No

IMPORTANTE: Se aplicará deducible de 60 días corridos si transcurrieron más de 30 
días corridos entre actuaciones sin justificación (feria judicial, suspensiones, demoras 
del sistema judicial o fuerza mayor).

_______________________
Lugar y fecha

___________________
Firma

Atentamente,
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