
 

 

Carta de Autorización 

 
Se requiere una autorización firmada cuando alguien que no sea el propietario del 

establecimiento móvil de alimentos (MFF) solicita un permiso de salud para el 

establecimiento móvil de alimentos. 

 

INFORMACIÓN SOBRE INSTALACIONES MÓVILES DE ALIMENTOS 

Nombre: ___________________________________________________________________ 

Dirección: __________________________________________________________________ 

Numero Telefónico: ____________________________ PR#: _________________________ 

 

DECLARACIÓN FIRMADA 

Yo/Nosotros, _______________________________________________, por la presente 

autorizo a _____________________________________ a operar la Instalación Móvil de 

Alimentos mencionada anteriormente y obtener un Permiso de Salud de la Instalación Móvil 

de Alimentos del Condado de Kern emitido por la División de Salud Ambiental del Condado 

de Kern. 

 
Propietario(s) de la Instalación Móvil de Alimentos (imprimir nombre):  

 

________________________________________________________________ 

 

Propietario(s) de la Instalación Móvil de Alimentos (Firma):  

 

________________________________________________________________ 

 

Instalación móvil de arrendamiento individual (imprimir nombre):  

________________________________________________________________ 

 

Instalación móvil de arrendamiento individual (firma): 

 ________________________________________________________________ 

 

Fecha: _______________ 

 

Adjunte una copia de la identificación con foto del propietario junto con este formulario. 


