I ALCALDIA MUNICIPAL DE SAN SALVADOR Formulario F - 4 Ja"L 5. | Espacio reservado para la Municipalidad 7
PUNTO DE ATENCION EMPRESARIAL (PAE) ;w‘f \Cuenta financiera N°: i
e Formulario de Tramites Empresariales U 0 0 2 2 9 S¥8e"  INIT del contribuyente:

@) Contri ; Identifique en la Seccién (B) y (C) el nimero del trdmite a realizar y marquelo en la casilla inferior corres ente g &
solicita 1ol 2 s 3]t Badi B Tl s B 9111 0 14 l 15 ! 16 | !Piftﬂﬂ.a.l_glie » pertenece lacuenta

Seccion( A ): DATOS GENERALES

L. INFORMACION DE LA EMPRESA

Nombre de |la empresa o razén social Denominacién comercial
I Lo T feSa s s\ i La_ Emp el |
4 Direccién 8
gﬁm §oz ét/g r,Lﬂ
Clave catastral Teléfono Fax Correo electronico

_ Primer apellido Segundo apellido o de casada N Nombres Género
i Lo e, l l DUk ; 2
DU NIT Pasaporte o tarjeta de residente (sélo extranjeros) Domiciliado
B il G S g e [si  Iw] |
I BONIEIEIO DENOTIEICAGION DELCONTRIBUYENTE: =7 05 Rl o S oo (0o M (ol Soethim e s ot o bt S X QeSS =]
I?ireoclbn
San Salia o
Clave catastral Teléfono Fax Correo electrénico

Primer apellido Segundo apellido o de casada Nombres Género
[ L0 1on | |  Vedrye J05¢ [ e
DUI NIT Pasaporte o tarjeta de residente (s6lo extranjeros) miciliado

B [ | [s[ e[ |
Seccion( B): TRAMITES DE IMPUESTOS

€D NSCRIPCION DE NEGOCIOS
Giro: actividad econémica o profesion

Fecha de constitucién: Dia
Unidades Contabilidad formal Activo

& I R T |
Complemento de actividad - Caracteristicas Fecha de inicio de operaciones Dia [ | Mes | JAﬁo{ )
Equipo Placa N° de motor N°® de chasis Marca Serie Modelo Afio
Vehiculo
Sinfonola No aplica No aplica No aplica No aplica
Socios o responsables solidarios (sélo para Persona Juridica)
NIT Nombre Direccion % acciones

Curd B

***Si el espacio para socios o responsables solidarios no es suficiente, adjunte un anexo que siga el mismo formato del Formulario™*

PP TRASPASO DE CUENTA COMERCIAL Fecha del traspaso: Dia | Mes Il |
DATOS DEL NUEVO PROPIETARIO

Primer apellido Segundo apellido o de casada Nombres Género
I I | M __|F]
DUl NIT Pasaporte o tarjeta de residente (sélo extranjeros) miciliado
B I I sl v |
@) SUSTITUCION DE VEHICULO Fecha de sustitucion: Dia § vesl
N°® de motor N° de chasis Marca Modelo

[ ] | I |
@) cavioio DE NOMEBRE O RAZONSOCIAL__________________Fechadel cambio: Dl -
|

Nuevo nombre de la empresa o razon social Nueva denominacién comercial

o CAMBIO DE DIRECCION O DOMICILIO Fecha del cambio: Dia Mes AnRo|
Nueva direccién o domicilio

Nueva clave catastral Teléfono Fax Correo electronico

& l | I

@ CAMBIO DE ACTIVIDAD ECONOMICA Fecha del cambio: _ Dia | Ves I Anol i
Nuevo giro: actividad econémica o profesion

— —_— e ]
CAMBIO DE REPRESENTANTE LEGAL B]]
DATOS DEL NUEVO REPRESENTANTE LEGAL

Fecha del cambio:

Primer apellido Segundo apellido o de casada Nombres Género
I [ l [
DUI NIT Pasaporte o tarjeta de residente (sélo extranjeros) Domiciliado

Nombre comercial Direccién Fecha de apertura Fecha de cierre

ANDIA - CONTRIRIIVENTE



€) INACTIVIDAD DE OPERACIONES _ J@ CIERRE DE CUENTAS
Fecha del cese de operaciones MR AR S Fecha del cierre de la empresa

| pa | [ Mes | | afo | ']""[Dlai | mes | | Ano | |

TRAMITES DE SERVICIOS

“ Renovacion - L,:e:r(_ _ Otrocz

Seccion (C):

@) ELEMENTOS PUBLICITARIOS  Primera vez
Cuenta del elomento. - Nombre del propietario del elemento publicitario ‘ NIT Distrito Material
publicitario
£ ‘Altura del nivel de piso o
Dimensiones (mt) Tipo de elemento A e ] N° de Gl cataetal

St Alto | Ancho] Area m ? publicitario Sl () caras

- Direccién exacta donde se ubica el elemento publicitario

P T

***Si desea instalar mas de un elemento publicitario, adjunte un anexo que siga el mismo formato del Formulario

@) LicEncias
Comercializacion de bebidas alcoholicas =a Trabajar en la instalacién de elementos publicitarios e

Primera vez Envasada [:\Zj Primera vez [:I Estructuras a instalar:
Fraccionada m Renovacion [:I 0-50 ] | 51-100 l:] 101 6 mas :I

Renovacion
Instalacion de circos internacionales |:j Presentacion de espectéaculos publicos |__—]
Nombre del circo o espectaculo que se presentara Lugar de presentacion

Dia(s) de presentacién Horario de presentacion

MATRICULAS

1a. Vez | Renovacién |  Placas S0 ‘Marea S i L 'Modelo® : Serie
Sinfonola No aplica
Aparatos Equipo No aplica
parlantes | Vehiculo
Imprenta No aplica

***Si desea detallar maquinaria adicional para el caso de imprentas, adjunte un anexo que siga el mismo formato del Formulario™*

Consumo de bebidas alcohdlicas | || |Actividad musical [ |

Primera vez [:i Renovacion D Primera vez [::] Renovacién m

Presentacion de conjuntos, orquestas y mariachis [:I Trios y musicos individuales
Discotecas que utilizan medios electronicos l:i Karaoke y ambientacion del lugar

il

Preaentaciéndeatﬁstainmmacional [:] Eic ey 25 ‘ B iy
Nombre del artlsta Lugar de presentacion

.

Dia(s) de presentacion Horario de presentacion

Actividad realizada Fecha del cierre de la actividad

l IDI[. lMes[ 7 ]Aﬁol

T) LICENCIA POR FUNCIONAMIENTC Primera vez I Renovacion
1. DATOS DEL PROPIETARIO DEL INMUEBLE DONDE SE REALIZA O REALIZARA LA ACTIVIDAD

Nombre Dui NIT
l Nombre del representante legal (si se trata de una sociedad) DUI (Rep. Legal) NIT (Rep. Legal) I
NIT de la sociedad Giro

2. DATOS DEL INMUEBLE DONDE SE REALIZA O REALIZARA LA ACTIVIDAD
Direccion

Clave catastral Teléfono Fax Correo electronico

***Si requiere Licencia por funcionamiento para mas de una actividad, adjunte un anexo que siga el mismo formato del Formulano >

DECLARACION JURADA e SECCION DE USO EXCLUSIVO DE LA MUNICIPALIDAD
Declaro que la informacion contenida en este documento corresponde absoluta
y fidedignamente a la realidad y que se adecua a lo exigido por la
reglamentaciéon municipal. Manifiesto mi pleno conocimiento que el Gobiermno
Municipal de San Salvador en ejercicio de sus atribuciones y funciones de
inspeccién, verificacion y fiscalizacion establecidas por el Cédigo Municipal, la

I
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Ley General Tributaria Municipal y las Ordenanzas Municipales respectivas, esta| | /F% !3’ m l o |
1 LM [}
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1 ]
| |
L} L}
I I
] 1
1

facultado para sancionar si constatase la falsedad de lo declarado, haciéndome
responsable de la falta determinada y afrontando-las acciones que la Ley Nombrejel receptor Firmap sel!o\
[pe] 4 [Mes| cyosio [am] 2012

dispone.
Fecha de presentacién del tramite

Soress LoD,

Nombre y firma del gdontribuyente o representante legal




