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ANEXO DE VALIDACION DEL REPRESENTANTE DE LA
INICIATIVA POSTULADA

Yo, , cédula de identidad N°
, en mi calidad de representante de la iniciativa

postulada denominada:

)

declaro que dicha iniciativa cumple con uno de los enfoques senalados en las
bases de postulacion, correspondiente a su estado de desarrollo actual,
segun se detalla a continuacion:

1. Etapa del Emprendimiento (marcar con una “X” la opcion que corresponda):
[0 Fase Idea: el emprendimiento se encuentra en etapa de desarrollo inicial.

[0 Etapa Temprana: el emprendimiento se encuentra en funcionamiento
reciente y no cuenta con inicio de actividades.

O Emprendimiento Formalizado: el emprendimiento cuenta con inicio de
actividades ante el Servicio de Impuestos Internos (Sll).

2. En caso de estar formalizado:

Fecha de inicio de actividades: / /
Tiempo de formalizacion:

Declaro que la informaciéon consignada en este documento es veraz y
fidedigna, comprometiéndome a respaldarla con Ila documentacion
correspondiente si fuera requerida.
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