
SOLICITUD CANCELACIÓN DE GIRO 
 

 

NOMBRE DEL PROP: _____________________________________________ 

 

DOMICILIO_____________________________________________________ 

 

NÚMERO DE LA LICENCIA_________________ 

 

TIPO DE GIRO: __________________________________________________ 

 

COLONIA: ______________________________________________________ 

 

MUNICIPIO: ____________________________________________________ 

 

FECHA DE CANCELACIÓN: DÍA____MES_________________AÑO________ 

 

 

SI ES PERSONA MORAL, EMPRESA O NEGOCIO EN SOCIEDAD 

DATOS DEL APODERADO LEGAL: 

 

 

NOMBRE: _____________________________________________________ 

DIRECCIÓN: ___________________________________________________ 

COLONIA: _____________________________________________________ 

TELÉFONO: ____________________________________________________ 

 

 

 

___________________________________________________ 

NOMBRE Y FIRMA DE LA PERSONA QUE DÁ DE BAJA EL GIRO 

 

 

_____________________________________ 

LIC. HECTOR GUERRERO PALOMINO 

DIRECTOR DE PADRÓN Y LICENCIA 

 

 

 

 



SOLICITUD PARA CAMBIO DE PROPIETARIO. 

 
 

NOMBRE DEL  PROPIETARIO ANTERIOR:_______________________________________ 

 

 

NOMBRE DEL NUEVO PROPIETARIO:__________________________________________ 

 

 

DOMICILIO:____________________________________________________No._________ 

 

 

ENTRE LA CALLE_____________________________Y_____________________________ 

 

 

GIRO: ____________________________________________________________________ 

 

NÚMERO DE LICENCIA______________________________________________________ 

 

 

COLONIA: ________________________________________________________________ 

 

 

MUNICIPIO: ____________________________ESTADO: ___________________________ 

 

 

RFC: _______________________________ TEL: _________________________________ 

 

 

FECHA DE TRÁMITE: DÍA: __________ MES: ____________________ AÑO: ___________ 

 

 

FECHA DE INSPECCIÓN: __________________________________________________ 

 

OBSERVACIONES: ________________________________________________________ 

 

                

 

            NOMBRE Y FIRMA                                  NOMBRE Y FIRMA               

__________________________                   ________________________    

      PROPIETARIO  ANTERIOR                         PROPIETARIO NUEVO                   
 

 

                                           ________________________________ 

LIC. HECTOR GUERRERO PALOMINO 

DIRECTOR DE PADRÓN Y LICENCIAS 



 

SOLICITUD DE GIROS NUEVOS 

  PARA: COMERCIO, INDUSTRIA, SERVICIO, OTROS. 

 
 

 

NOMBRE DEL PROP: _______________________________________________________ 

NOMBRE DEL NEGOCIO: ____________________________________________________ 

DOMICILIO: _________________________________________________ No.___________ 

ENTRE  LA CALLE___________________________Y ______________________________ 

TIPO DE GIRO: ____________________________________________________________ 

COLONIA:_________________________________________________________________ 

MUNICIPIO: _______________________________________________________________ 

RFC: ______________________________________TEL:___________________________ 

FECHA DE TRÁMITE: DIA________ MES__________________________ AÑO__________ 

 

 

 

SI ES PERSONA MORAL, EMPRESA O NEGOCIO EN SOCIEDAD 

 

DATOS DEL APODERADO LEGAL: 

 

 

NOMBRE: ________________________________________________________________ 

DIRECCIÓN: _______________________________________________________________ 

COLONIA: ________________________________________________________________ 

TELÉFONO: _______________________________________________________________ 

 

 

 

 

_________________________ 

NOMBRE Y FIRMA 

 

FECHA DE INSCRIPCIÓN: PROYECTO (FOJAL)  

 

OBSERVACIONES: _____________________________________________________ 

 

 

 

 

 

_____________________________________ 

LIC. HECTOR GUERRERO PALOMINO                                                                             

DIRECTOR DE PADRÓN Y LICENCIA 

 



 

SOLICITUD PARA CAMBIO DE DOMICILIO. 

 
 

NOMBRE DEL  PROPIETARIO:___________________________________________ 

 

 

ANTERIOR DOMICILIO:_________________________________________________ 

 

 

 NUEVO DOMICILIO: ___________________________________________________ 

 

 

ENTRE LA CALLE_______________________Y_____________________________ 

 

 

GIRO: ________________________________________________________________ 

 

NÚMERO DE LA LICENCIA_________________ 

 

COLONIA: ____________________________________________________________ 

 

 

MUNICIPIO: _______________________ESTADO: ___________________________ 

 

 

RFC: ___________________________ TEL: _________________________________ 

 

 

FECHA DE TRÁMITE: DÍA: ________ MES: _________________ AÑO: _________ 

 

 

FECHA DE INSPECCIÓN: _______________________________________________ 

 

 

OBSERVACIONES: _____________________________________________________ 

 

 

 

 

 

    ______________________                         ________________________________ 

        NOMBRE Y FIRMA                                   LIC. HECTOR GUERRERO PALOMINO 

           SOLICITANTE                                         DIRECTOR DE PADRON Y LICENCIAS  

 

 



 

 

SOLICITUD PARA CAMBIO DE GIRO. 

 
 

NOMBRE DEL  PROPIETARIO:________________________________________________ 

 

 GIRO ANTERIOR: __________________________________________________________ 

 

GIRO NUEVO: _____________________________________________________________ 

 

DOMICILIO: ______________________________________________No.______________ 

 

 ENTRE LACALLE_______________________Y___________________________________ 

 

NÚMERO DE LICENCIA MUNICIPAL: ___________________________________________ 

 

COLONIA: ________________________________________________________________ 

 

MUNICIPIO: __________________________ESTADO: _____________________________ 

 

RFC: ___________________________ TEL: _____________________________________ 

 

 

FECHA DE TRÁMITE: DÍA: ________ MES: ______________________ AÑO: _______ 

 

 

FECHA DE INSPECCIÓN: _______________________________________________ 

 

 

OBSERVACIONES: _____________________________________________________ 

 

 

 

 

 

______________________               ____________________________________           

NOMBRE Y FIRMA                               LIC. HECTOR GUERRERO PALOMINO                             

SOLICITANTE                                        DIRECTOR DE PADRÓN Y LICENCIAS 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

SOLICITUD PARA CAMBIO DE RAZÓN SOCIAL. 

 
 

NOMBRE DEL  PROPIETARIO:_____________________________________________ 

 

RAZÓN SOCIAL ANTERIOR: _______________________________________________ 

 

RAZÓN SOCIAL NUEVO: __________________________________________________ 

 

DOMICILIO: _____________________________________________No._____________  

 

ENTRE LA CALLE___________________________Y____________________________ 

 

GIRO: ___________________________________________________________________ 

 

COLONIA: _______________________________________________________________ 

 

MUNICIPIO: __________________________ESTADO: ___________________________ 

 

RFC: ___________________________________ TEL: ____________________________ 

 

FECHA DE TRÁMITE: DÍA: ______ MES: _______________________ AÑO: ________ 

 

FECHA DE INSPECCIÓN: _______________________________________________ 

 

OBSERVACIONES: _____________________________________________________ 

 

 

 

    ______________________                    __________________________________ 

         NOMBRE Y FIRMA                 LIC. HECTOR GUERRERO PALOMINO                  

SOLICITANTE                                   DIRECTOR PADRÓN Y LICENCIAS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

SOLICITUD PARA REANUDAR LABORES DE GIROS QUE SE 

DIERON DE BAJA. 

  PARA: COMERCIO, INDUSTRIA, SERVICIO, OTROS. 

 
 

 

NOMBRE DEL PROP: ______________________________________________________ 

NOMBRE DEL NEGOCIO: __________________________________________________ 

TIPO DE GIRO:____________________________________________________________ 

NÚMERO DE NO._______________________ 

DOMICILIO: _________________________________________________ No._________               

ENTRE  LA CALLE___________________________Y ___________________________ 

COLONIA: ____________________________________________________________ 

MUNICIPIO: ___________________________________________________________ 

RFC: _____________________________TEL:________________________________ 

FECHA DE TRÁMITE: DÍA_______ MES_________________________ AÑO________ 

 

 

 

SI ES PERSONA MORAL, EMPRESA O NEGOCIO EN SOCIEDAD 

 

DATOS DEL APODERADO LEGAL: 

 

 

NOMBRE: _____________________________________________________________ 

DIRECCION: __________________________________________________________ 

COLONIA: ___________________________________________________________ 

TELÉFONO: ___________________________________________________________ 

 

 

 

 

_________________________ 

NOMBRE Y FIRMA 

 

FECHA DE INSCRIPCIÓN: PROYECTO (FOJAL)  

 

OBSERVACIONES: _____________________________________________________ 

 

 

 

 

_____________________________________ 

LIC. HECTOR GUERRERO PALOMINO 

DIRECTOR DE PADRÓN Y LICENCIAS 



 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


