SOLICITUD DE DECLARACION JURADA PARA OBTENER

LICENCIA MUNICIPAL DE FUNCIONAMIENTO
Ley N° 27972, Ley N° 27444, Ley N° 28976

MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE SATIPO
Gerencia de Servico Pilbico

I. DATOS DEL PREDIO
CONTRIBUYENTE CO0IGO DE PREDIO CODIGO CATASTRAL

H- 420 J2006

II. IDENTIFICACION DEL CONTRIBUYENTE
APELLIDOS Y NOMBRES ! RAZON SOCIAL RUC/ ONI £ C. EXTRAN.

Munoz CARDEAS Sonin Elcwa 10205642912

11l. DOMICILIO FISCAL
AvICala | %I P N/ Dplo | Mea /Lot [ osmo | teseo | o-mal

. AvevsTd HilSer NS F08 -  SATIPO - 546212

IV. TIPO DE AUTORIZACION

V. SOLICITO TRAMITE  (Marcar con X" 1o que compsponda)
Ucencia Municpal de Funcionamiento inmodiata (hasta 100 metos) Licencia por Cambio de denominacion y'o Razdn Socal
Licencia Muricioal de Funconaments (mayor 2 100 metros) Bisca [ | Seg Prefecente L. por ampkacién yio modicacion de 9o ylo drea dol establ.
Ucencia do Adocuacidn a i Ley General de Scciedades Lic. por Duphcado de certificado do Autor. Mun. Funconamiento
Licercia Temporal de Funcionasmiento por Campalia yio Promocién Lic. por cambio de domicilio

V1. CERTIF, DE LICENCIA DE FUNCIONAMIENTO (En caso ce uso de Retiro Municpal) N° / /

Vil. UBICACION DEL LOCAL
AviCaterdiPe | N*J Dpto | Mza. | Lote [ uUtenizactn | Tewomo | emad

Jr. Julip €. Tellp pe 282 - SATiPO - §43318

VIil. CONDICION DEL LOCAL (Marcar con X" ko quo cormesponda)

propi0 [ | ceboo [ | armenoaoo [OX] conTraToVIGENTEHASTA [ 3] /O /201%
rea worzon [2 5, oo] m PLANODEDISTRBUCON | | CONOICIONES MisimiAS DE s[X] wo[ ]

IX. NOMBRE DEL ARRENDADOR {indicar al propietario registrado en la Municipalidad)
[ CASTRO TORRES EDHUVADD LulS |

X. GIROS
BODEGA

XI. ESTACIONAMIENTO (Indicar cantidad segin corresponda)

centRoDELPREDID | ARRENDADD | | ceoo | |
DECLARO BAJO JURAMENTO QUE LOS DATOS ) (S
SRR T Sl - BIE - — e
A Y -
OTROS COCUMENTOS QUE SOUCITEN DENTRO DEL | Apelidos y Nombees def Rep Legal Muwnoz C‘}@QQN&S’ SOUIR Elenn

PLAZO QUE DETERMINE LALEY 27444, ATENDIENDOME | (Porsora Juridica - Aduntat
ALAS CONSECUENCIAS QUE DE ELLA DERIVEN

ELUSUARIO DESE CUMPLIR CON LAS NORMAS DEL
CODIGO SANITARIO (CONTAR CON SERVICIOS
HIGENICOS, CERTIFICADO DE FUMIGAGION)

= _l sentanto Logsl o DNI/CLICE 20.56 L/Z q I



DECLARO BAJO JURAMENTO LO SIGUIENTE:

El local se encuentra totalmente acondicionado para su funcionamiento
Cumplir con las normas sanitarias

Cumplir con las condiciones de seguridad

No causar molestias al vecindario

Cumplir con las disposiciones municipales vigentes

KORKN
Ox0003

INFORMACION SOLICITADA PARA EL SISTEMA ESTADISTICO

(CARACTERISTICAS DE LAEMPRESA  (Marcar con X" la que corresponda)

Micro Empresa [Pl Pequefia Empresa ] Gran Empresa ]

N° de trabajadores (indicar cuantos) _3_ Total de venta anual del ejercicio pasado S/

r

Total de Venta anual (proyecto para el presente ejercicio) S/.

(1) Micro Empresa: si tiene hasta 10 trabajadores y ventas anuales hasta S/. 510.00
(2) Pequena Empresa: si tiene hasta 50 trabajadores y ventas anuales hasta S/. 2'890.00

(3) Gran Empresa:; si tiene mas de 50 trabajadores y/o ventas anuales sobre S/. 2'890.00




