’ Municipalidad de Sagrada Familia
Sapiact 7a

Seccion Rentas Municipales

SOLICITUD DE PATENTE MUNICIPAL

Fecha Solicitud |

Individualizacion Solicitante Patente

R.U.T. Nombre o Razoén Social

R.U.T. Representante Legal |

Nombre o Razén Social |

Representante Legal |

USO EXCLUSIVO MUNICIPALIDAD
N° de Ingreso en Sistema de Patentes | |
ASIGNACION N°DE ROL DE PATENTE
Definivo [ ]~ Provisorio [ ]
N°de ROL Patente Asignado | |
Fecha de Pago de Patente | |

Calle| | N° |Dep./Ofic. | | Poblacién/ViIIz{ | Comuna
Direcciéon Comercial
Calle | [ N°| | Dep./Ofic. | | Poblacion/Villg | N°Rol Avalud

Teléfono/ Fax |

| Correo electronico |

B-1: Actividad Econémica

Comercial |:|
Alcoholes [ |

Marcar con una (X) en el cuadro que corresponda

Industrial |:|

Profesionales | |

B-2: Tipo de Negocio
Negocio Unico |:| Sucursal |:| Casa Matriz |:|

Marcar con una (X) en el cuadro que corresponda
N° de Trabajadores

B-3: Giro y/o Actividad

Giro Principal

| Codigo Actividad seqin S.LIL[ ]

C-1: Declaracion de Publicidad

C-2: Declaracion de Ocupacion de Bien Nacional de Uso

USO EXCLUSIVO MUNICIPIO

" Publico USO EXCLUSIVO MUNICIPALIDAD
Tipo M2 Céntrica |:| .
Luminosa |:| M2 BNUP Céntrica |:|
Noluminosa [ | Perférica [_] Periféerica [ ]

Marcar en el recuadro con una (X) si NO posee publicidad | |

D-Capital Propio

Patente acogida al Art. 14 Bis. SI |:| NO |:|

Capital Propio segun ultimo ejerciciol:l
|ala fecha | |

Capital Propio Inicial I:I
Monto §

Valor expresado en Pesos |

Importante: El Articulo N°53 de la ley N°3.063 sobre Rentas, establece que “El contribuyente cuya

E- Declaracion Jurada

declaracion constituyere engafio respecto al monto de su capital propio o0 adultere o se negare a
proporcionar los antecedentes de que tratan los Art. 24 y 25, sera sancionado con una multa de
hasta el 200% del valor que corresponde a la patente respectiva.

FIRMA SOLICITANTE O REPRESENTANTE LEGAL
Declaro bajo juramento que los datos contenidos en el
presente documento son fidedignos.

USO EXCLUSIVO MUNICIPALIDAD

USO EXCLUSIVO MUNICIPALIDAD

D.OM | SIN.S | Inspeccién | Carabineros | Alcaldia | SEC | Entramite | P. Girar
Observaciones
Revisado Por Fecha

Timbre, Fecha y Firma de Recepcion Municipal

San Francisco 40 - Mesa Central: (56)(75) 2 545898 - Mail: jduque@sagradafamilia.cl
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Municipalidad de Sagrada Familia
Seccion Rentas Municipales

SOLICITUD DE PATENTE MUNICIPAL

F- Croquis Ubicacion Local
Indicar si el Local es:

Propio
[]

Arrendado

Otro (especificar) |

Calle |

|
IN°[_] Dep/of.[ ]

Punto de referencia|

L
I

EXCLUSIVO MUNICIPALIDAD DIRECCION DE OBRAS MUNICIPALES

1. Informe Inspector DOM emitido con fecha

Zona

Permite

Por tanto se: Autoriza [_| Rechaza |:|

Autoriza Provisoria por

Informe Emitido por Sr. Firma Inspector

V°B Director de Obras Municipales

Firma y Timbre Director DOM

EXCLUSIVO MUNICIPALIDAD

DIRECCION DE OBRAS MUNICIPALES

2. Informe Inspector DOM emitido con fecha |

| Zona

Permite

Rechaza |:|

Por tanto se: Autoriza |:|

Autoriza Provisoria por |

Informe Emitido por Sr. Firma Inspector

V°B Director de Obras Municipales

Firma y Timbre Director DOM

EXCLUSIVO MUNICIPALIDAD SUBDIRECCION DE RENTAS MUNICIPALES

A) Calculo de Capital propio para sucursal

Capital Propio seglin Certificado Casa Matriz |

N° de trabajadores segun Certificado Casa Matriz |:| + Trabajadores Sucursal|

Porcentaje de Capital Propio a distribuir en sucursal|:| %

| Total Trab.

Correspondiente a $|

B) Capital Propio para Negocio Unico o Casa Matriz

Fecha |

Capital Propio a Considerar $ | al

C) Calculo Valor Patente Fecha de Calculo | |
Art. 24 D.L N°3.063 $

Art. 3 Ley N°19.925 $ Calaulado Notas
Derechos de Aseo $

Publicidad $

BNUP $ V°B Rentas

Otro $ Municipales

TOTAL A PAGAR $
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