REPUBLICA DE CHILE
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE SAN IGNACIO

ALCALDIA
FECHA INGRESO SOLICITUD
ND
SOLICITUD DE BENEFICIOS
ORGANIZACION - oo RUT -
REP. LEGAL — oo RUT -
LTELEFONOS DE CONTACTO - oo !
4 N
ACTIVIDAD A REALIZAR oo
HORA ORA
FECHA INICIO TERMINO
LUGAR:
RECINTO MUNICIPAL . Sl NO
NOMBRE RECINTO
VENTA BEBIDAS ALCOHOLICAS _____. S NO
VENTADECOMIDA __________________ S| NO

El solicitante serd responsable, del tramite correspondiente en SERVICIO DE IMPUESTOS INTERNOS (SlI), como es la tasacion

o el pago de impuestos por venta de bebidas alcohdlicas, e informar al Servicio de Salud por venta de alimentos.

 CARABINEROS TENENCIA QUIRIQUINA SAN IGNACIO SAN MIGUEL

J/
a “
REQUERIMIENTOS
SILLAS o s[__] w~o[__]  canmipADsiLLAS
MESONES. ..o sl ] No[__]  canTIDAD MESONES

AMPLIFICACION . _____ ... S| D Nol:]
ESCENARIO _______ . S| :I Nol:l

DIFUSION RRSS . Sl :| NO
CONFECCION AFICHE ________________ J l::l No[:l
REQUERIMIENTOS VARIOS e

OBS: Las organizaciones comunitarias seran responsables de retirar el decreto de la autorizaciéon del beneficio
a mas tardar el dia viernes antes del evento, ademas serdn responsables de restablecer o reparar el material

\/municipal dafiado en la actividad. )
TODO REQUERIMIENTO SUJETO A DISPONIBILIDAD DE EQUIPOS Y PERSONAL.

FIRMA RESPONSABLE ACTIVIDAD FIRMAY TIMBRE
AUTORIZACION MUNICIPAL




