
Calle: No. Ext. No. Int.

Colonia o localidad: C.P.

Teléfono fijo: Teléfono móvil: E-mail:

No. Ext. No. Int.

Colonia o localidad: Clave Catastral: C.P.

Ubicación (carretera, prolongación, boulevard, circuito, avenida, calle, callejón, cerrada)

C.U.R.P.

Actividad o giro preponderante:

Actividad o giro complementario:

Monto de inversión en pesos $ (número y letra) No. empleados:

DATOS DEL ESTABLECIMIENTO

HORA:

INDUSTRIAL

DATOS DEL PROPIETARIO

Domicilio para oír y recibir notificaciones en el municipio.

COMERCIAL PRESTACIÓN DE

SERVICIOS

Persona física Persona jurídico colectiva R.F.C.

Nombre o razón social:

           VENTANILLA ÚNICA 

DÍA MES AÑO

FECHA DE INGRESOTIPO DE GIRO O ACTIVIDAD

SISTEMA DE APERTURA RÁPIDA DE EMPRESAS - SARE

Descripción general del proyecto/Uso de suelo: Aire libre:Superficie construida:

Superficie de aprovechamiento:

NOMBRE Y FIRMA DEL SOLICITANTE OBSERVACIONES

Referencias (entre calle y calle, casi esquina con,….)

He leído, entiendo y acepto el tratamiento de mis 

datos personales en los términos descritos en el 

aviso de privacidad.

La presentación de esta solicitud, no garantiza la 

autorización, ni faculta su apertura o la operación del 

establecimiento.

Documento con donde acredite la propiedad o posesión del inmueble: Número de cajones de estacionamiento:

Superficie total del predio:



 

**Especificar distancias a las esquinas más próximas**

CROQUIS DE UBICACIÓN

TIEMPO DE RESPUESTA

3 DÍAS HABILES

PERSONAS JURÍDICO COLECTIVAS

*Aunado a lo anterior:

• Acta constitutiva de la empresa; 

• Poder notarial del representante legal anexando documento(s) que acredite la personalidad, 

otorgar carta poder simple para la gestión de un tercero autorizado; 

• Llenar el presente Formato Unico de Apertura

• Documento(s) que acrediten la personalidad del solicitante, cuando no es el titular presentar carta poder 

simple.

• Cédula Informativa de Zonificación.

• Carta Compromiso de cumplimiento a las normas de Protección Civil y Bomberos.

• 2 fotografias del establecimiento, (Una por dentro y la otra por fuera).

PERSONAS FÍSICAS

REQUISITOS PARA LA APERTURA DE ESTABLECIMIENTOS

DE BAJO RIESGO

El particular podra  presentar de manera fisica o enviar a través del correo electronico 

sare@atlacomulco.gob.mx, en formato PDF los siguientes requisitos.

https://commons.wikimedia.org/wiki/File:Rosa_de_los_vientos.svg

