SKPD/INSTANSI : LOKET E - DINAS PMPTSP KABUPATEN SUMEDANG

‘ No.
30

NAMA JENIS IZIN
Izin Usaha Mikro Obat Tradisional

Baru

JENIS LAYANAN

MAL PELAYANAN PUBLIK
KABUPATEN SUMEDANG

PERSYARATAN IZIN
surat permohonan bermaterai;
fotokopi akta pendirian badan usaha perorangan yang sah
sesuai ketentuan peraturan perundang-undangan;

susunan Direksi/Pengurus dan Komisaris/Badan Pengawas
dalam hal permohonan bukan perseorangan;

fotokopi KTP/identitas pemohon dan/atau Direksi/Pengurus
dan Komisaris/Badan Pengawas;

pernyataan pemohon dan/atau Direksi/Pengurus dan
Komisaris/Badan Pengawas tidak pernah terlibat pelanggaran
peraturan perundang - undangan di bidang farmasi;

fotokopi bukti penguasaan tanah dan bangunan;

Surat Tanda Daftar Perusahaan dalam hal permohonan bukan
perseorangan;

fotokopi Surat Izin Usaha Perdagangan dalam hal permohonan
bukan perseorangan;

fotokopi Nomor Pokok Wajib Pajak;

fotokopi Surat Keterangan Domisili;

KETERANGAN

REKOMENDASI TEKNIS

Rekomendasi dari Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten
Sumedang

BIAYA/TARIF

Non Retribusi




