
 FORMATO ÚNICO DE SOLICITUD DE 

DICTÁMENES PARA REFRENDO DE 

LICENCIA MUNICIPAL DE FUNCIONAMIENTO 

 

 

 

 

 

Ciudad Guzmán, municipio de Zapotlán el Grande, Jalisco. 

 

 

NOMBRE Y FIRMA DE SOLICITANTE O PROPETARIO 

 

 

 

Nombre del solicitante: 

¿Son los mismos datos que el propietario del negocio?                                         (Sí)                    (No) 

Domicilio del solicitante: 

Fecha de solicitud: 

Teléfono celular: Correo electrónico: 

Teléfono del negocio: Teléfono celular del propietario: 

Tipo de giro comercial: 

Nombre del negocio: 
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Horario en que se encuentra el propietario: Superficie en metros cuadrados: 

Folio de licencia municipal a refrendar: Cuenta predial: 



 FORMATO ÚNICO DE SOLICITUD DE 

DICTÁMENES PARA REFRENDO DE 

LICENCIA MUNICIPAL DE FUNCIONAMIENTO 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fecha y hora de visita  

 
Nombre y firma de agente vial 
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Inspección Sí cumple No cumple Observaciones 

Programa Interno de Protección Civil    

Procedimiento de Emergencia    

Capacitación    

Señalética de Protección Civil    

Rutas de Evacuación    

Equipo de Seguridad (extintores, detectores de 
humo, equipo de protección personal) 

   

Botiquín de Primeros Auxilios    

Instalación Eléctrica Segura    

Instalación de Gas L.P. Segura    

Documentos y Dictámenes Certificados    

OBSERVACIONES 

 

 

 
 

PROCEDENTE 

 
 

SÍ 
 

 
 

NO 

Código del inspector  
 

 
Firma 

 

 

 

Fecha y hora de visita: 

Resolución: 

POSITIVO                                                                                  NEGATIVO 

 

Especificaciones técnicas de acuerdo al protocolo de seguridad vial:  

________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________ 


