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i ‘/6 CIUDAD DE MEXICO J Tu Alcaldia Aliada

NOMBRE DEL TRAMITE: Autorizacion hasta por 90 dias para que una persona distinta del empadronado pueda ejercer el
comercio en puestos permanentes o temporales en mercados publicos, por cuenta del empadronado

Ciudad de México, a de de

Alcalde(sa) Presente

Declaro bajo protesta de decir verdad que la informacién y documentacién proporcionada es veridica, por lo que en caso de existir falsedad en
ella, tengo pleno conocimiento que se aplicaran las sanciones administrativas y penas establecidas en los ordenamientos respectivos para

quienes se conducen con falsedad ante la autoridad competente, en términos del articulo 32 de la Ley de Procedimiento Administrativo de la
Ciudad de México y con relacién al 311 del Cédigo Penal para el Distrito Federal.
Informacion al interesado (a) sobre el tratamiento de sus datos personales

La Alcaldia ,através de la Direccion General con domicilio en

Ciudad de México, es la responsable del tratamiento de los datos
personales que proporcione para este tramite, los cuales seran protegidos en el Sistema de Datos Personales denominado con

fundamento en los articulos 21, 24 fraccién XXl y 186 de la Ley de Transparencia, Acceso a la Informacién Piblica y Rendicién de Cuentas de la Ciudad de México; 1, 3 fracciones XXIX y XXXIV, 4, 6,
9,10, 11y 16 fracciones | y VI de la Ley de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados de la Ciudad de México, y 18, 19, 20, 21 fraccion Il y 22 de los Lineamientos Generales de
Protecci6n de Datos Personales en Posesién de Sujetos Obligados de la Ciudad de México. Los datos personales que se recaben en este formato seran utilizados para revisar el cumplimiento de los

requisitos del trdmite denominado y emitir, en su caso, la autorizacién
correspondiente. Para la finalidad antes sefialada, se solicitan datos personales de tipo identificativo, biométrico, fiscal y, en su caso, patrimonial, los cuales tendran un ciclo de vida permanente
para efecto de su conservacion en archivo histdrico. Usted podra ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion u oposicion de sus datos personales (derechos ARCO), asi como la
revocacion del consentimiento, directamente ante la Unidad de Transparencia de la Alcaldia ubicada en

Ciudad de México, o bien, a través del Sistema INFOMEX (www.infodf.org.mx) o la Plataforma
Nacional de Transparencia (http://www.plataformadetransparencia.org.mx) o en el correo electrénico . Si desea conocer el procedimiento para el ejercicio de

estos derechos, puede acudir a la Unidad de Transparencia, enviar un correo electrénico a la direccion sefialada.

OS DEL INTERE

* Los datos solicitados en este bloque son obligatorios.

Nombre (s)
Apellido Paterno Apellido Materno
Identificacion Oficial Numero / Folio

(Credencial para votar, Pasaporte, Cartilla, etc.)

Clave Unica de Registro de Poblancién (CURP)

Nacionalidad Teléfono

De acuerdo con su cultura. ;Se considera _

o Si en parte No No sabe
indigena?

¢Habla lengua indigena? Si No

;Qué lengua indigena
habla?

DATOS DE LA PERSONA QUE REALIZARA LA ACTIVID

* Los datos solicitados en este bloque son obligatorios.

Nombre (s)
Apellido Paterno Apellido Materno
Identificacién Oficial Numero / Folio

(Credencial para votar, Pasaporte, Cartilla, etc.)
Fecha de Nacimiento Nacionalidad

Teléfono CURP

TOS DEL REPRESENTANTE LEGAL

* Los datos solicitados en este bloque son obligatorios en caso de actuar en calidad de representante legal, apoderado, mandatario o tutor.

Nombre (s)
Apellido Paterno Apellido Materno
Identificacion Oficial Numero / Folio
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Nacionalidad

Teléfono

Instrumento o documento con el que acredita la representacion

Tipo de Poder Notarial

Numero o Folio

Numero de Notaria,
Correduria o Juzgado

*Especificar si se trata de: Poder General para Pleitos y Cobranzas; Poder General para Actos de Dominio; Poder General para Actos de Administracidn, Poder Especial

Nombre del Notario,

Corredor Pablico o Juez

Entidad Federativa

* Los datos solicitados en este bloque son obligatorios.
Calle

Colonia
Acaldia

Correo electrénico para recibir notificaciones

Nombre (s)

Apellido Paterno

DOMICILIO PARA OIR Y RECIBIR NOTIFICACIONES Y DOCUMENTOS EN LA CIUDAD DE MEXICO

No. Exterior No. Interior

Persona autorizada para oir y recibir notificaciones y documentos

Apellido Materno

Formato de solicitud (Original y 1 copia simple, que sera el acuse del
interesado)

Cédula de Empadronamiento. (1 copia simple y original para cotejo)

Comprobante de no adeudo al Fideicomiso del Mercado, correspondiente al
afio en que se realiza la solicitud (tratdndose de los Mercados Publicos en Auto
Administracion). (1 copia simple)

Documento que acredita el caracter de representante o apoderado, en su caso,
(Carta Poder firmada ante dos testigos e identificacién del interesado y de
quien realiza el trdmite,Carta Poder firmada ante dos testigos con ratificacion
de las firmas ante Notario Publico, Poder Notarial e Identificacidén Oficial del
representante o apoderado (1 copia simple y original para cotejo)

Ley de Procedimiento Administrativo de la Ciudad de México: Articulos 7 bis,
32,33, 34, 35,40, 41,42, 44 y 49

Reglamento Interior del Poder Ejecutivo y de la Administracidn Publica de la
Ciudad de México Articulo 147, fracciones |, VI y XVI

Numerales Décimo Quinto Fraccidn VI, Décimo Sexto, Décimo Séptimo,
Trigésimo Quinto, Trigésimo Sexto, Trigésimo Séptimo y Trigésimo Octavo de
los Lineamientos para la Operacién y Funcionamiento de los Mercados
Publicos del Distrito Federal

Costo y fundamento juridico Sin costo

Documento a obtener Autorizacién

Vigencia del documento a obtener 90 dias naturales

REQUISITOS

Clave Unica de Registro de Poblacién (CURP) (1 Copia Simple)

Comprobantes de pago de derechos por el uso y utilizacién de Locales de
Mercados Publicos de la Ciudad de México del afio de la solicitud y de los
cuatro afios anteriores (1 copia simple)

Documento de identificacion oficial de la persona que ejercera la actividad
comercial a nombre del titular de la cédula de empadronamiento (Credencial
para votar, Cédula Profesional, Pasaporte,Cartilla de Servicio Militar) (1 copia
simple)

Autorizacién sanitaria expedida por la Secretaria de Salud (para
aquellos comerciantes que para el ejercicio de sus actividades la
requieran) (1 copia simple y original para cotejo).

FUNDAMENTO JURIDICO

Cédigo Fiscal de la Ciudad de México Articulo 264

Reglamento de Mercados para el Distrito Federal Articulo 15

Acuerdo por el que se establece el sistema de empadronamiento para
comerciantes de los mercados publicos de la Ciudad de México y los formatos
oficiales de cédula de empadronamiento, refrendo y autorizacién hasta por 90
dias para que una persona distinta al empadronado pueda ejercer el comercio
en puestos permanentes o temporales en mercados pUblicos, por cuenta del
empadronado Articulos 5,6y 7

Acuerdo por el que se reforman y adicionan diversas disposiciones del similar por el que se establece el Sistema de Empadronamiento para Comerciantes de los
Mercados Publicos de la Ciudad de México y los Formatos oficiales de cédula de empadronamiento, refrendo y autorizacién hasta por 90 dias para que una persona
distinta al empadronado pueda ejercer el comercio en puestos permanentes o temporales en Mercados PUblicos, por cuenta del empadronado.: Articulos 6,7y 9.

DATOS DEL TRAMITE




Plazo Maximo de Respuesta 15 dias habiles

Procedencia de la Afirmativa o Negativa Ficta Afirmativa ficta

DATOS DEL LOCAL EN MERCADO PUBLICO

* Los datos solicitados en este bloque son obligatorios.

Mercado No. oficial No. de local
Calle No. C.P.
Colonia Alcaldia

Actividad Comercial

No. de la Cédula de
empadronamiento

RAZONES EN LAS QUE FUNDA SU PETICION Y DiAS SOLICITADOS

* Los datos solicitados en este bloque son obligatorios.

Fecha de expedicién

Que prevalezca el mismo giro.
Que la peticién no obedezca a una operacién de arrendamiento.
Que el solicitante presente motivos razonables para dejar de ejercer su actividad por tiempo determinado.

q En caso de no contar con los Comprobantes de pago de derechos, se deberd presentar una certificacién de pago por los derechos de uso o
ObservaCIones aprovechamiento de bienes del dominio publico, correspondiente al afio en que se realiza la solicitud y de los cuatro afios anteriores, emitida
por la Tesoreria del Gobierno de la Ciudad de México.

El locatario o comerciante podra solicitar la expedicién de una nueva autorizacion en caso de que exista imposibilidad de reintegrarse a su

actividad comercial de conformidad con el Numeral Trigésimo Octavo de los Lineamientos para la Operacién y Funcionamiento de los
Mercadas Piiblicos del Distrito Federal

INTERESADO (A) O REPRESENTANTE LEGAL
(en su caso)

Nombre y Firma

LA PRESENTE HOJA Y LA FIRMA QUE APARECE AL CALCE, FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA SOLICITUD DEL NOMBRE DEL TRAMITE O SERVCIO

, DE FECHA DE

El interesado (a) entregara la solicitud por duplicado y conservara un ejemplar para acuse de recibo que contenga sello original y firma autégrafa del servidor publico
que recibe.

Recibio (para ser llenado por la autoridad) Sello de recepcion

Area
Nombre
Cargo

Firma

QUEJAS O DENUNCIAS

QUEJATEL LOCATEL 56 58 11 11, HONESTEL 55 33 55 33.
DENUNCIA irregularidades a través del Sistema de Denuncia Ciudadana via Internet a la direccion
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v electrénica http://www.contraloria.cdmx.gob.mx/pcontraloria/denuncia.php
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