MINISTERIO DE COMUNICACIONES

FORMULARIO DE RENOVACION "
DE LICENCIA DE SERVICIO
EXCLUSIVO DE TURISMO

Seiior:

Director General de Trasportes

No. De Expediente

Yo
(Nombres y apellidos completos)
De, | | |
(Edad) (Estado Civil) (DPI) (Extendido en)
| |
(Profesion u Oficio) (Nacionalidad) (Residencia, direccién exacta y teléfono)
Otros teléfonos donde se me puede localizar: sefalo lugar para recibir notificaciones

esta ciudad capital (Dentro del perimetro legal de la zona 1, Art. 79 Cddigo Procesal Civil y Mercantil)

Teléfono N.I.T

Respetuosamente solicito Renovacién de la Licencia No.:

con tarjeta(s) de Operacién numero(s):

A nombre de Direccion
Correo Electrénico Con vigencia de: hasta
Guatemala,

Nombre y Firma del solicitante o Representante Legal

REQUISITOS:
e Solicitud un mes antes de su vencimiento.
e Tarjeta de operacion original.
e Carné original vigente emitido por el INGUAT.

e Certificacion extendida por la aseguradora respectiva, en la cual haga constar que ha contratado el seguro de forma
ininterrumpida, durante la vigencia de la licencia.

e Acta notarial de declaracién jurada para hacer constar la seguridad, capacidad, las Optimas condiciones de
funcionamiento y del estado fisico de los vehiculos y donde eximen a la DGT, de toda responsabilidad penal, civil y
de cualquier otra indole.

e Fotocopia legalizada de la tarjeta de circulacién y del certificado de propiedad del (los) vehiculo(s).
e Fotocopia legalizada o certificada de la péliza de seguro vigente del vehiculo autorizado.

e Documento personal de identificacién legalizado del interesado o del representante legal.
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