
 

DECLARACIÓN JURADA PROGRAMA GARANTÍA COVID-19   

(MYPE y Persona Natural con Negocio) 

 

Yo …………………………………………………………………………………………………………..,identificado con documento 

de identidad Nº …………….., con domicilio en …………………………………………………………………………….. del 

Distrito ……………………. , Provincia  …………………….  , Departamento  …………………, en mi calidad de 

Representante Legal de la empresa …………………………………………,……………………………….. con R.U.C. Nº 

……………………….., (en adelante, La Empresa). De conformidad con lo dispuesto en la ley N° 31050 y su 

reglamento y como parte de los requisitos para acceder al Programa de Garantías COVID -19  

otorgado a través de  Financiera Efectiva S.A.), por el presente declaro bajo juramento lo siguiente:  

• La Empresa no tiene deudas tributarias administradas por la Superintendencia Nacional de  

Aduanas y Administración Tributaria – SUNAT, exigibles en cobranza coactiva y que totalicen un 

importe mayor a una (1) UIT al 29 de febrero de 2020 correspondientes a periodos tributarios 

anteriores a 2020. 

• La Empresa no se encuentra inhabilitada por el Tribunal de Contrataciones del Estado del 

Organismo Supervisor de las Contrataciones del Estado. 

• No haber accedido a otros beneficios del Programa Garantías COVID-19. 

• La Empresa y/o sus representantes no se encuentran comprendidos dentro de los alcances de la 
Ley N° 30737 Ley que asegura el pago inmediato de la reparación civil a favor del Estado peruano 
en casos de corrupción y delitos conexos. 

• No haber accedido al Programa Reactiva Perú, FAE-MYPE, FAE-TURISMO Y FAE-AGRO u otro 
programa similar con garantía del Gobierno Nacional (directa o indirecta). 

• La Empresa no participará en procesos de  producción o comercio de cualquier producto o 

actividad que se considere ilegal bajo las leyes o la normativa del país o bajo convenios y 

acuerdos internacionales ratificados, incluyendo las convenciones/legislación relativa a la 

protección de los recursos de biodiversidad o patrimonio cultural y concretamente en las 

actividades que se indican en el Anexo N° 1 del Reglamento Operativo del Programa Garantías 

COVID-19. 

En el caso de persona natural con negocio, toda referencia a la Empresa se entiende como 

declaración directa del suscrito. Me afirmo y me ratifico en lo expresado, en señal de lo cual firmo el 

presente documento. 

Fecha: …./……./ …….                            

 

----------------------------------- 

Firma del Representante Legal 


