ANEXO 2

MODELO PAGARÉ
	Pagaré Nº
	

	MONEDA
	IMPORTE

	
	


	Vence el 
	
	
	


................................................. con RUC Nº ........................................, con domicilio fiscal en ..................................................................................................... debidamente representada por ................................................................... identificado con DNI Nº .................... facultado según poder inscrito en el asiento Nº .............................. del Registro Mercantil de ................................., prometo(emos) por medio de este PAGARÉ pagar incondicionalmente A LA ORDEN DE LA SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE ADMINISTRACIÓN TRIBUTARIA en el plazo de ............................... la cantidad de .......................(en letras)........................, en la Intendencia de Aduana ......................, a fin de responder por la deuda tributaria aduanera, los derechos antidumping o compensatorios de ser aplicables, además del interés compensatorio sobre dicha suma, generado desde el momento de la numeración de la Declaración Única de Aduana (....................Temporal) Nº ..................................... del ................................, hasta la fecha de vencimiento del plazo del régimen, en cumplimiento de lo dispuesto por el Decreto Supremo N° 191-2005-EF

El presente Pagaré está sujeto a la Ley N° 27287, Ley de Títulos y Valores, al amparo de la cual la Superintendencia Nacional de Administración Tributaria podrá entablar la ejecución de su cobro donde lo tuviere por conveniente, sin perjuicio de la ejecución por la vía coactiva conforme a Ley. 

De igual modo se encuentra afecto, en caso de incumplimiento de pago, al interés que establece el artículo 19° del Texto Único Ordenado de la Ley General de Aduanas, aprobado por Decreto Supremo Nº 129-2004-EF y su reglamento. 

	Fecha de Emisión
	..............., ........ de................de 2 0............ 




.............................................................

Firma del representante legal

............................................... 

.................................................... 

Socio avalista (1) 




socio avalista (2)

Datos de los socios avalistas: 

Nombres y apellidos (1) : .......................................................................... 

Domicilio : ............................................................................................... 

Número de Documento Nacional de Identidad ……………………………. 

Nombres y apellidos (2) : .......................................................................... 

Domicilio : ............................................................................................... 

Número de Documento Nacional de Identidad ……………………………….
