Registro de Tramites y Servicios 2019
Municipio de Salvatierra, Gto.

SERVICIO

Acudir a la oficina del modulo de Licencias Aprobando pasa a realizar pago de derechos

Presentar requisitos pasa a captura de datos, foto, huella y firma

| "SiEL REQUISITO NECESITA FIRMA'DE VALIDAGIGN, | 1]
|| CERTIFICACION, AUTORIZACION O VISTO BUENO SENALAR LA |
- DEPENDENCIA O ENTIDAD QUE LO EMITE |

i DA ]

1.- Copia de Identificacion oficial con fotografia vigente ( INE, PASAPORTE MEXICANO, Nosd vagiiare
CARTILLA MILITAR, CEDULA PROFESIONAL, FORMA MIGRATORIA) et

2.- Copia de Comprobante de domicilio( Agua, CFE, Telmex) (no mas de 90 dias de su

expedicion) No se requiere

f r - [
3.- Original del Certificado Medico expedido por institucion puhuca(mjnss, ISSSTE, CENTRO

DE SALUD, CRUZ ROJA O FUNDACION BEST DR. SIMI) {N o mayor de 30 dias de su No se requiere
expedicion)
4.- Ser mayor de 18 afios No se requiere

5- Aprobar examenes teorico y practico de manejo, y visual que se aplica en las oficinas No se requiere

. FECHA'DE PUBLICACION DEL FORMATO I
No se tiene publicacion

NOMBREDE SERVIDOR

PUBLICO TELEFONO CORREO ELECTRONICO

466 66 3 46 93 | cenuas saivatlerra@hotl __ _

Nagativa Fi cta

ve de ParalsoNo 300 fracr. Rosas de Catllia




|466 663 4693

icencias salvatierra@hotmail.com

{ RA REPORTAR PRESUNTAS Al
DEPENDENCIA. TELEFONO

CORREO ELECTRONICO

Contraloria 466 663 0937 ext. 113

L DIRECTOR DEL AREA _

Deitz Teooz>

C.Berta Rosas Ojeda

ia de comprobante de domicilio, certificado medico

mcontraloria2018@gmail.com
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