REPUBLICA DE HONDURAS, C.A.
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TELEFONO: (504) 2650-2180

Pimienta, Cortes
08 De Septiembre afio 2018

Sr. Maycon Misael Martinez
Oficial de Informacién Publica
Su Oficina

Reciba un atento y cordial saludo.

Por medio de la presente le hago entrega de los formatos para solicitar los
siguientes servicios:

> Formato de solicitud de apertura de negocios.
» Formato de solicitud de cierre o clausura de negocios.

Agradeciendo la atencién brindada a la misma.

Atte.




I, P. ENE
PIMIENTA, CORTES DE DEL ANO

SOLICITUD No No de recibo No de permiso
I
1 Yo:
I I Con Identidad No con R.T.N
Numero de teléfono: Clave catastral:
I A través de la presente solicito se me extienda el respectivo permiso para operar un
I Negocio de Denominado:
Pulperia, categoria A B C
Direccién exacta:
LA PROPIEDAD ES PROPIA ALQUILA PRESTADA
Elaborado por: Fecha:

Luego de haber revisado todos estos aspectos se concluye lo descrito

Inspeccion realizada por: Fecha

Vo.Bo. Director municipal de justicia Firma del Solicitante

Observaciones:




REPUBLICA DE HONDURAS g‘?% -‘)n_
MUNICIPALIDAD DE PIMIENTA, CORTES _-'\\ L/
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SOLICITUD DE CIERRE O CLAUSURA DE NEGOCIO NO.

YO CON 1DENT.

PROPIETARIO DELNEGOCIO [ ]

ESTOY SOLICITANDO EL CIERRE DE MI NEGOCIO POR MOTIVO DE

L ]
A PARTIRDE LA FECHA [ 1 UBICADO EN :

| |
Categorfa A B C

Firma o Huella del Propietario |

lefe de Admon. Tributaria Juez Municipal de Justicia

Firma y Sello Firma y Sello

Dado en Pimienta, Cortes a los dias del mes de del afio

Nota: Esta solicitud de cierre de negocio debe de ser de cardcter personal {duefio del Negocio )
Departamento de Auditoria Interna



