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Registro de Tramites y Servicios
Municipio de Acambaro, Guanajuato

| HOMOCLAVE AC-JM-04 | FECHA DE ACTUALIZACION 28 de enero del 2022
' I DL SCRIPCION DEL TRAMITE O SERVICIO.

Otorgamiento de concesion

arnite mediante el cual una persona con capacidad juridica de ejercicio comercial solicita una concesién para ejercer una actividad

WTO HRIDICO DE LA EXISTENCIA DEL TRAMITE O SERVICIO.

’ ---' wmrrno de Mercados Publicos y Actividades de Comercio en la Via Publica del municipio de Acambaro Guanajuato
apitulo Tercero Articulo 25; Disposiciones Administrativas de Recaudacion para el Municipio de Acambaro Guanajuato
sara el Bjercicio Fiscal 2022 Capitulo Segundo, Articulo 4 Fraccién Viil inciso d)
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RIPCIQN BE LOS CABOS EN QUE PUEDE O DEBE REALIZARSE EL TRAMITE © SERVICIO Y PABDS PARA LLEVARLO A CARD [

2o .uu:\dano 0 persona fisica con capacidad juridica de ejercicio

PASOS f
Ac ) i 2 Jefatura de Mercados 4-, Se somete a votacién en sesion de cabildo f
© proporcionan requisitos del trdmite solicitado 5.- Se informa al solicitante el resultado

| 6.- Si es afirmativo se realiza el tramite correspondiente con
SeoLurna al Ho Ayuntamiento el respectivo pago a la Tesoreria por el costo de la concesién
y se expide el certificado al nuevo concesionario

31 EL REQUISITO NECESRITA FIRMA DE VALIDACION, CERTIFICACION
| SO OF TALL ARA DE REQUISITOS, AUTORIZACION O VISTO BUENO SENALAR LA DEPENDENCIA O
! ENTIDAD QUE LO EMITE.

Cienerales del solicitante

Lspecificar sise trata de un local o planchuela o solo un espacio
amifijo

Giro al que se pretenda destinar la explotacion de la concesion

! . Tres fotografias del solicitante de no vender ni rentar los bienes

I

{inmuebles afectos a la concesidn solicitada y de no traspasar la Tesoreria |
1:m »ima en un periodo de 5 afios de su otorgamiento
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Copia de fa identificacion oficial |

6.- Copia de un comprobante de domicilio

itorizacion de la Jurisdiccion Sanitaria en los casos que se

fliera

ol solicitante

HIDAR SUELC TRAMITE O SERVICIO SE PRESENTA MEDIANTE FORMATO, ESCRITO LIBRE, AMBOS O FOR OTRO MEDIO,

-::;‘._‘:u"u *laborado por la dependencia

it ESCARGH DE FORMATO, FECHA DE PUBLICACION DEL FORMATO
. N/A N/A

Bifizy w1 '. © 15 SPR REQUERIDA: GBJETIVO DE LA INSPECGION, VISITA DOMICILIARIA O VERIFICACIGN.

;‘».‘l‘ HE f\ (lLilt_‘H‘
Al COMTACTO GFICIAL RESPONSABLE DEL TRAMITE O SERVICIO,

" NOWMBRE DE SERVIDOR PUBLICO TELEFONO CORREO ELECTRONICO
E Gabriel Valencia Solano 172-11-41 a_mercados@yahoo.com
! LALD DE RESPUESTA DEL TRAMITE O SERVICIO, FIGURA JURIDICA QUE APLICA A 8U RES CICH
! o 20 dias habiles Afirmativa Ficta | N/A Negativa Ficta | N/A
! TLOZG DE PREVENCION POR LA DEPENDENCIA O ENTIDAD MUNICIPAL. No requiere
‘ W0 PARA QUE EL SOLICITANTE CUMPLA CON LA PREVENCION. No requiere i




ECHOS O ARROVEG
FOHOS O APROVECHAMIENTOS Y/Q FORMA DE ALTERNATIVAS PARA REALIZAR EL PAGO

der e b concesion MERCADOQ HIDALGO: LOCAL Y/O FONDA $

; H0% CONCESION PLANCHA NAVE $ 59, 199.36, CONCESION
L) AR HA MANGUIS 5 36, 403.49; MERCADO SOSTENES ROCHA:
ONCESION LOCAL S 45, 696.21, CONCESION PLANCHA § 22, 200.97;
i"ﬂﬂi CADO 1ESUS ROMERO FLORES: CONCESION LOCAL: S 37,
hniu sl MERCADO SAN ANTONIO: CONCESION LOCAL: § 29, 600.90,
| ONCESION PLANCHA $ 14, 799.84

En cajas de la Tesoreria Municipal

ndefinida

|\ VUENCIA DE LA RESOLUCIGN GUE SE EMITE.
4
i 3% B RESOLUCIGN DEL TRAMITE O SERVICIO.

[ NICUADES 3 ADMINIETRATIVAS ANTE LAS QUE SE PUEDE PRESENTAR EL TRAMITE O SERVICIO Y SUS DOMICILIOS

FENTIDAD Direccion General de Servicios Publicos Municipales

Jefatura de Mercados

Avenida Hidalgo esquina con Calle Melchor Ocampo S/N

NOION AL PUBLICD

Lunes a Viernes

INTACTD PARA CONSULTAS, ENVIO DE DOCUMENTOS Y QUEJAS,

Avenida Hidalgo esquina con Calle Melchor Ocampo S/N

1721141

(5) a_mercados@yahoo.com

LUGARES PARA REPORTAR PRESUNTAS ANOMALIAS EN LA GESTION DEL SERVICIO

i PENDE NCIA TELEFONO CORREQC ELECTRONICO

X

Contraloria Municipal 1180300 ext. 137 contraloria@acambaro.com
INECRMACION GUE SE DEBE CONSERVAR PARA FINES DE ACREDITACIGN, INSPECCION ¥ VERIEICACIGN CON MOTVG

DEL TRAMITE O

-upia de la documentacion elaborada para la realizacion del tramite

NOMERE Y FIRMA DEL DIRECTOR

Gabrlel Va#e/
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