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	Fecha:
	Número de Solicitud
	
	
	

	Jefatura Dptal.
	Nº Secuencia
	Año




	DATOS DE LA EMPRESA

	Nombre o Razón Social:

	

	Dirección.

	

	Manzano: 
	U.V. / Zona:

	Provincia:
	Ciudad:

	Correo electrónico:
	País:

	Teléfono.
	Fax:

	NIT:

	Zonas en planta (almacenes)

	

	Nivel de comercialización: Local              Nacional                   Habilitación para Exportación

	DATOS DEL SOLICITANTE

	Nombre:

	Relación con la empresa o cargo.

	Firma:
	C.I. Nº:

	(Área a ser llenada por el personal autorizado)
CLASIFICACIÓN DE LA EMPRESA

	CLASIFICACIÓN:  Industrial          Semi industrial          Artesanal          Importadora       Fraccionadora

	








FIRMA PERSONAL AUTORIZADO Y SELLO
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	GRUPO DE ALIMENTOS
	CÓDIGO
	CAP. DE PROD. O ALMACENAMIENTO
	Nombre:

	
	
	
	Marca:

	
	
	
	Fabricante (Importadoras)

	INGREDIENTES
	
	Vida útil:
	

	
	
	
	Dirección Fab (importadora)

	
	
	Cond. de Almacenamiento:
	

	
	
	
	Observaciones (Gral):

	ADITIVOS
	REFER
	g/Kg
	
	

	
	
	
	
	

	GRUPO DE ALIMENTOS
	CÓDIGO
	CAP. DE PROD. O ALMACENAMIENTO
	Nombre:

	
	
	
	Marca:

	
	
	
	Fabricante (Importadoras)

	INGREDIENTES
	
	Vida útil:
	

	
	
	
	Dirección Fab (importadora)

	
	
	Cond. de Almacenamiento:
	

	
	
	
	Observaciones (Gral):

	ADITIVOS
	REFER
	g/Kg
	
	

	
	
	
	
	

	GRUPO DE ALIMENTOS
	CÓDIGO
	CAP. DE PROD. O ALMACENAMIENTO
	Nombre:

	
	
	
	Marca:

	
	
	
	Fabricante (Importadoras)

	INGREDIENTES
	
	Vida útil:
	

	
	
	
	Dirección Fab (importadora)

	
	
	Cond. de Almacenamiento:
	

	
	
	
	Observaciones (Gral):

	ADITIVOS
	REFER
	g/Kg
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