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Para control interno: “Los documentos impresos o fotocopiados no se encuentran controlados. 

Verificar su vigencia comparando con las publicaciones de la documentación en la web institucional o en la intranet”. 

 

Fecha 

 

 

  

 

Nº de Suscripción: _______________________         

                                                                
SOLICITANTES (titular/es de la cuenta de ahorro previo)        

Nombres completos Documento de identidad 

  

  

 
CUENTA/S DE AHORRO PREVIO 

Número de 
orden 

Número de cuenta de ahorro previo 
Número de cuenta fantasía 

(para operar en agentes) 

CUENTA 1)    

CUENTA 2)    

CUENTA 3)    

CUENTA 4)    

 
Quien/es suscribe/n, solicita/n operar dicha/s cuenta/s mediante tarjeta plástica, proporcionada por el Banco 
Hipotecario del Uruguay (BHU) e identificada con el número  
 

Autorizo al BHU a verificar por los medios que este considere pertinentes la veracidad de los datos 
informados en la solicitud del servicio.  
 
Acepto la Política de privacidad del BHU y las condiciones del servicio de las cuales recibo copia. 

 
Este sistema de operación permite:  

- realizar depósitos en cuenta/s de ahorro previo, en cualquiera de las dependencias de los agentes 
descentralizados que el BHU tiene operativos y que están publicados para su conocimiento en la página 
web del banco (www.bhu.gub.uy).  

- consultar los movimientos y saldos registrados en cuenta/s de ahorro previo a través de la página web 
del banco (www.bhu.gub.uy).  

 

DATOS VÁLIDOS PARA EL REGISTRO POR INTERNET 

Correo electrónico:   

Usuario: 
(sin puntos, guiones, ni dígito 
verificador) 

 

 
Completar solo en caso de que el titular no pueda concurrir. Autorizo a retirar la tarjeta yo ahorro a: 
 

Nombre completos Documento de identidad 

  

  

  

http://www.bhu.gub.uy/
http://www.bhu.gub.uy/
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 CONDICIONES DEL SERVICIO TARJETA “YO AHORRO”  

­ Cuando el Cliente concurra a un agente descentralizado a realizar un depósito deberá entregar la tarjeta 
plástica y el agente le solicitará que indique en que cuenta desea realizar el depósito.  

­ Los depósitos que el Cliente realice en un agente descentralizado en días hábiles o inhábiles, serán 
acreditados en su cuenta el segundo día hábil siguiente al del depósito en el agente, al valor de la unidad 
indexada (UI) o de la unidad reajustable (UR), del día en que se realizó el depósito, lo que podrá ser 
verificado por el Cliente, consultando su cuenta de ahorro previo en la página web del Banco.  

­ Si la cuenta de ahorro previo fuera en UR, los depósitos que se realicen en los agentes descentralizados 
en el último día hábil del mes y/o días subsiguientes inhábiles si los hubiera, dentro del mismo mes, no 
serán considerados para el cálculo del puntaje de ese mes.  

­ Para consultar su cuenta de ahorro previo en la página web del Banco, (www.bhu.gub.uy), deberá 
ingresar en “BHU en línea – Consultas de Ahorro” y activar su usuario completando todos los campos 
(recuerde que cuando establezca el número de documento no deberá incluir el último dígito, ni puntos, ni 
guiones). El sistema automáticamente enviará al correo electrónico  de su suscripción una contraseña, la 
que deberá cambiar en forma inmediata. Ver SF.ATC.03 – Guía para consulta de cuentas por internet en: 

https://www.bhu.gub.uy/media/6791/sfatc03-guia-para-consulta-de-cuentas-por-internet.pdf 

­ Es responsabilidad del Cliente cuidar la privacidad de la contraseña por lo que cualquier problema que 
pueda surgir del mal uso de la misma o del uso indebido por un tercero, es de su exclusiva 
responsabilidad. 

­ La reposición a solicitud del Cliente de tarjetas plásticas  por extravío o robo, tendrá un costo de 75 UI (no 
gravado por IVA).  

­ Las solicitudes de modificaciones que pueda efectuar el Cliente respecto a este formulario deberán ser 
realizadas personalmente en las dependencias del BHU.  

 
Firma Solicitante/s:  
  

Firma:   Firma:  

Aclaración:   Aclaración:  

C.I.   C.I.  

 

 

BANCO HIPOTECARIO DEL URUGUAY 

Fecha Operador Supervisor 

 

Firma y sello Firma y sello 

 
 
El BHU es supervisado por el Banco Central del Uruguay por más información acceda a www.bcu.gub.uy 

Por consultas y reclamos, acceda a www.bhu.gub.uy. 

http://www.bhu.gub.uy/
https://www.bhu.gub.uy/media/6791/sfatc03-guia-para-consulta-de-cuentas-por-internet.pdf
http://www.bcu.gub.uy/
http://www.bhu.gub.uy/
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