F-01-2018

Municipalidad de Los Chiles
Departamento de Patentes
FORMULARIO DE SOLICITUD BAILES Y KARAHOKE EN LOCALES
ESTABLECIDO

. Antes de complefar este formulario feer al do

1- DATOS DEL SOLICITANTE DE LA ACTIVIDAD:
Nombre del Solicitante:
Cédula (Personal o juridica) N°:

Nombre del representante legal (de ser Juridica): Cédula
Para cualquier comunicacion Sefialo como lugar: Telf: Fax:
Barrio (distrito) Direccion: Correo electronico:

2-DATOS DE LA PROPIEDAD DONDE SE EXPLOTARA LA ACTIVIDAD.
Nombre del Duefio de la Propiedad:
Folio Real Numero:
, Direccion:

3-DATOS DE LA PATENTE COMERCIAL:
Patente comercial esta registrada a nombre de: Licencia numero: ,
ubicado en Barrio , direccion , con actividad de:

4.-Los dias solicitados son:
cuenta con patente de Licores Temporales () Si () No.

4- HORARIO SEGUN SEA LA ACTIVIDAD:

() 1-BAILE Conjunto __ Discomdvil horade Inicio___, Horade Termino. ( ) 2- KARAHOKE horade Inicio___,
____Hora de Termino Otros; hora de Inicio
____, Hora de Termino Nota: las actividades antes descritas seran:

( ) cobradas ( ) Gratuita

USO DE OFICINA NO LLENAR

5- LE CORRESPONDERA PAGAR PARA OTORGAMIENTO
DE PERMISO:

d)- Otros: ¢

Para dar fe lo aqui mencionado, apercibidos de las penas con que se castiga los delitos de falso testimonio y perjurio,
declaro (amos) bajo fe de juramento que la informacién que indicamos aqui es verdadera, asi como también que las
documentacién que estoy aportando son copia fiel del original.

En fe de lo anterior, firmamos en ,alas horas, del de del 20_.
Firma del Responsable Firma Duefio de la Propiedad
N ° de Cédula: N ° de Cédula

Autorizo a: N° de Cédula: para que presente y

retire documentos con respecto a este tramite.
CUALQUIER CONSULTA E INFORMACION-2471-2100/2471-1030.
Ext.126
patentes@muniloschiles.com.
Municipalidad de Los Chiles.


https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=2&ved=0ahUKEwict-uf3__WAhVISSYKHX82AVwQFggwMAE&url=http%3A%2F%2Fwww.fotonostra.com%2Fglosario%2Farroba.htm&usg=AOvVaw0cNphZCbGUXBBXsbEPzVmi

Municipalidad de Liberia
DEPARTAMENTO DE RENTAS Y

COBRANZAS

Requisitos Para que se le extienda los permisos para realizar actividad FORMULARIO DE SOLICITUD BAILES Y
KARAHOKE EN LOCALES ESTABLECIDO

SENOR (A) SOLICITANTE: Los requisitos que a continuacion detallamos todas las personas fisicas u juridicas
estaran obligadas a contar la respectiva licencia y patente Municipal al dia y los requisito obligatoria para su

funcionalidad, ASL MISMO LOS ORGANIZADORES

DOCUMENTACION TRES DIAS ANTES DE QUEINICIE LA ACTIVIDAD CASO CONTRARIO NO OE LE DARA
IRAMITE...

Requisitos Generales

[ ] Formulario de Solicitud de La Actividad a
Realizar, el cual debe ser firmado por el
solicitante y duefio de la propiedad si el
inmueble no es publico.

La informacién declarada tiene el caracter de
declaracion jurada, por lo que si los datos son
falsos, la pena impuesta es de tres meses a dos
afios de prision, segun el articulo 311 Cddigo
Penal y sus reformas.

|:| Constancia de estar al dia con PERMISO ACAM.
Teléfono: 2524-0686, 2524-0687, 6 2524-0689 (Ley
6683, art 48,49).

[] () Constancia de la Pédliza de Riesgos
Profesionales del Trabajo del I.N.S.al dia,

( ) Estar al dia con el pago de tributos
Municipales.

[ ] Permiso del Funcionamiento de Salud:
extendido por el Ministerio de Salud, a todas
aquellas actividades que lo requieran, segun se
decreta en el Reglamento General para el
Otorgamiento de Permisos de Funcionamiento
N° 30465-S, vigente.

[ 1 Debe contar durante este evento seguridad
privada debidamente aprobada por ministerio
de seguridad publica.

Informacién Importante Para Tramitar Su Patente:

e IMPORTANTE:

e La organizacién deberan en todo momento respetar
las disposiciones y reglamentaciones caso contrario
el presente permiso quedara sin efecto.

e Los organizadores una vez aprobado el presente
permiso le correspondera cancelar los respectivos

permisos e impuesto a espectaculos publicos.

NOTA: EL INCUMPLIMIENTO DE LAS
DISPOSICIONES QUE LA AUTORIDAD DE
SALUD Y OTRAS, DARA LUGAR A LA
ANULACION DEL PERMISO QUE SE LE
OTORGO.

Importante: las copias que adjunta debe venir
acomparfiada con el original o bien certificada por
abogado que son copia fiel del original

CUALQUIER CONSULTA E INFORMACION-2471-2100/2471-1030.

Ext.126

patentes@muniloschiles.com.
Municipalidad de Los Chiles.
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