Direccidon General de Apoyo a la Pequeiia y Mediana Empresa (DIGEPYME)

Registro de Persona Emprendedora

Declaracion Jurada Tramite de Inscripcion y Renovacion

I. Datos Generales para el Registro

Nombre de la Persona Fisica o Empresa:

Tipo de Identificacion: | ( ) Fisica |( ) DIMEX ( )Juridica |No. Identificacion
Tipo de razéon social: ( )S.A. ( ) Responsabilidad Ltda ( ) Comandita Simple ( ) Otro
Tipo de Asociatividad: ( ) Asociacion ( ) Individual |Pégina Web

Direccion Exacta:

Provincia Cantén Distrito Region

Sector al que pertenece la Actividad: ( ) Agropecuario ( ) Industria ( )Comercio () Servicios ( ) Otro

Descripcion detallada de la Actividad Productiva:

Il. Informacidn de los personeros Legales

Nombre del Representante Legal:

|Primer apellido |Segundo apellido | Nombre

Tipo identificacion ( )Cédulaldentidad ( ) DI M E X ( ) CédulaResidencia ( ) Pasaporte
Numero

Sexo: |( ) Mujer | |( ) Hombre | |Fecha Nacimiento:

Cargo que desempeiia en la empresa

Tipo Poder: ( )Apod. generalisimo ( ) Apod. general ( ) Especial ( ) Representante judicial y extra judicial

Desconocido:

Nivel Educativo: ( ) Primaria ( )Secundaria ( )Técnico ( )Diplomado ( )Bachiller ( ) Licenciatura
() Maestria ( )Otro

Profesién u Oficio:

Teléfono (s) Fijo: Celular: Correo electrénico:

lil. Informacion operacional del emprendimiento

Fecha de inicio de su emprendimiento:

Actualmente su emprendimiento esta activo y generando ventas: (  )Si (  )No

Monto promedio mensual de ventas de su emprendimiento:

Cantidad de empleados total: Hombres: Mujeres:

IV. Clasificacion del Emprendimiento

¢En qué etapa de desarrollo se encuentra su emprendimiento?

() Gestion () Inicio () Desarrollo () Madurez
Tipo de Emprendimiento: ( ) Necesidad () Subsistencia () Tradicional
() Oportunidad () Dindmico () Alto Impacto
( ) Social

¢Qué le motiva a emprender su negocio?
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¢En qué etapa de formulacion se encuentra su Emprendimiento?
( ) Soloidea ( ) Documento inicial ( ) Estudio de factibilidad ( ) Primeras acciones realizadas

V. Formalizacion de su Emprendimiento
¢Con cuales recursos cuenta para iniciar su negocio? Puede seleccionar varias opciones.

() Infraestructura () Domicilio () Local prestado () Local alquilado
() Humanos () Unipersonal () Mas de dos personas
() Equipoy materiales () Maquinaria () Herramienta () Materiales
() Financieros () Propio () Crédito () Donaciones
() Conocimiento () Experiencia () Capacitacion

¢Cuenta su negocio con alguna de las siguientes condiciones de formalizacion?

() Inscrito como contribuyente ante el Ministerio de Hacienda (MH) () Patentes Municipales

( ) Pdliza de Riesgos de Trabajo () Inscrito en la CCSS como patrono o trabajador independiente
() Permisos sanitarios de funcionamiento o Certificado Veterinario de Operacion (CVO Medico)

Establezca en orden de prioridad (1 -4), las areas en las cuales requiere colaboracién para su negocio.
() Capacitacion

( ) Financiamiento

() Asesoriay Asistencia Técnica

()

Otros:

Documentos Anexos.
( ) Cédulade ldentidad
() Documento del Negocio

El MEIC podra verificar la veracidad de estos datos. Proporcionar informacién falsa tendra consecuencias legales para el emprendimiento,
ademas de ser excluida del registro y de los beneficios de la Ley de Fortalecimiento de las Pequefias y Medianas Empresas N°8262 y la Ley
de Fomento e Incentivos a los Emprendimientos y las Microempresas N°9998.

Y0
Que acogido al principio del “consentimiento informado” autorizo al MEIC para que consuma informacion necesaria, con el fin e registrar mi

emprendimiento, es importante indicar que la informacion brindada en la presente declaracién es veridica y actual, estando consciente de los
delitos de perjurio y falso testimonio.

Firma de Persona Emprendedora:
Fecha:




