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[ ransferencia de Licencia dé Funcionamlerts (Solo
Licencia para tesfonario completar secdones i1, MY y adjuntar copia simple de
N2 de licencia de funglonamiento prircipal contrato de transferenciaj =
N* de licencia de funclonamiento
Licencias para dos de ab galerfas les |
centros comerciales
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Entidad que otorga autorizacion Denominacién de la sutorizacion sectorial Fecha de autorizacién Namera de autorizacion.
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* Esta informacian es llenada por e Fepresentate de la municipalidad.



N decexpediente;
FORMATO DE DECLARACION JURADA PARA LICENCIA DE [
V LA FUNCIO| AENTO Pagina: 2de 2 Fecha de recepeiéng
IESTA DEMODA} LEY N2 28976 - LeyNarco-de Licendh deFuneenamientoy Modfficatarias - de recibo de pago:
Versidn03
Fecha depago:
V DECLARACION JURADA

Dedaro (DE CORRESPONDER MARCAR CON X)

Cuento con poder suficiente vigente para actuar como representante Jegal e o pérvbna Juddice condyttiira falfemativaments, de la persand natural que refiresenta),

El establecimiento cumple con las condiciones de seguridad en edificaciones y me someto a la inspeccidn técnica que corresponda en funcién sl riesgo, de conformidad ton 4 Jegisiacion
aplicabie.

Cuento eon titalp profesionat vigents v estoy habilitado por el coleglo profesional torrespondiente (en-el casc.de serviclos relacionados can Ja sulud).

Tengo conocimiento de que la presente Declaracion Jurada y documentacion esta sujeta a la fiscalizacién posterior. En caso de haber proporcionado informacién, documentos, formatos o
declaratigries que np corresponden 3 Ja verdad, sk me aplicardn las sanciones administrativas y penales correspandientes, declaréindose la nulidad © revocstorla de | licencia o autorizacion|

n [

Asimismo, fas facilidadus necesarias para las.acclones de control de la autoridad municipal competente,

Dhsarvationes @ COMGRtaFes del solicitanter

Fecha:

Firma del solid / Rep legal/ derad

om: {00101 O

Nombres yApeliidos: JOBnY DANILE CO/VDO@}‘ FAon

VI CLASIFICACION DEL NIVEL DE RIESGO (Para ser lienado por el calilicador designada de Ia municipalidad) *

ITSE Rlesgo bajo D TFSE Rlesgo madin I:, ITSE Rissgoalte @ ITSE Riesgo miry alto

e N AN

€STL conpic €5 LLeNdDe pPolk  Personal
SORECREINUN ng &esTunN P2 RICSGL Y DESAOSTRES,
- Firma y sallo del calificador municipal

Nombres y Apellidas:
* Estd informacidiy debe ser llenada por o) calificador designado. por 1a municipalidad, de acuerdy con los anexos 2 v 3 del Manual de Ejecucién de Inspeccién Técnica de Seguridad en
Edificaciones.
INSTRUCCEONES PARAEL LEENADD

!Samnn I3 Margar gon una “K* en ta caslly segin la modalidad def trdmite gus solichs, en rase de roreesponder puede marcar més de una alterniativa, D& haber marcado "gamblo de
Inaclin & ok laf de la persons-jwidlea” o "Esse de actividsdes®; solo debie compliatar lassecctones 1, Iy ¥, De haber mareatie:*Transferaticla-te Licericia de Furidionamianto,

rlebe sdjuntar s copla simple dél contrato de trarisfersaciay sole. dab&mmw{mm&nngs T, Wy ¥

Notn: 51 el estalilecimiento yo quenta con wni ficencia de Yuridanamiento ¥ el fikular & e tércere vir @ reafior giguna de fos aetividades simultdnets ¥ adiciongtes #stoblecidos por of Ministerio -
{o Produgcidit en el Numeral |l idenominado “Listado Je wetivitiudes simyitdneas y.odivionales que pueden desamatiorsa-con fo presentaciin de una declarociiin furad ante Jas municpales¥ de fas
Lir pan d inar fos gires afines o romplemenioios extre of purd 4 officgamispto e osmelg: de funclongmisnta ¥ fistado de detividodes simyltingas y odicionales que pueden
dasarroflarse con fo presentacion e gno decldrocién furadi suite Tos munidpotidindes, apeehados por f articulo 1 del Decrets Supremo N¥ DILZOI2PRODUCE ¥ sus modificatorias, no
eirrespanide utillzer este Formuta sint €f “Formato de Declaracién Juroda pora informar el desorrollo de actividodes simultdneas y adiclonales a la Jicanely dé fontionamients™

3 ef astablecimisnto g8 duettn curt uRe ficenica de fundonamiento, el titulor puede realizar actividades de cajero comresponsal Sin rigcesidad e solicitor waa modificocide, ampitadén o muew
Heendade fundonenifetitoni realizorningiintrémite adicional,

Seccidn H: Eivcago de persena natural, consignar los dates personales del sollcitante. En caso de persona Juridics, consighar la razén soraly of ndmero de RUC.

Seccidin 16t En caso. de representacién de persones natursies, adjuntar cart prder simple firmada por ef foderdinte indiéandn de maners obl) ia su e o to de identidad: &

caso de representaciin de persenas |uridicas consignar los datos del representante legal, niimers de partide electidrica y asignto de Insoripcién en l& Supertitendencia. Nacional de Rogistros
Pdblicog {SURPn.

Sectbf IV: Confignar fds datay de! establectmisnts, «f ¥po de activided a desaveollar v la zonificaion. Los campes correspondientss dl "Cédigo CIU® y "Girofs" son completides gor el
representanie de la municipatidad,

Para aquellas actividades que; confrme:al D.5. N 006-2013-PCM, reqyleran autorizacion ial previa al otergamionts de (4 lcencla de fanclanamiento, consignar fos datos de la autorizacién
sectoral,

Consignar s drea total para la gue soliclta 1 ceneinds funcionamiznto.

Congignar en el croquis la ubicaciéin exarts del establecimiento,

Seccidn Vi De correspondor, mascsr oo una X,
Seccién ViSecein lenada por l calficadordesignado de & munfcipalidad.

L



