CODIGO DEL SERVICIO

AR DCOM-AP08
5 & 3 p Tramite Servicio
CATALOGO Y REGISTRO DE TRAMITES Y SERVI-

" 3 . Servicios operativos
J ClOS. MUNICIPIO DE GUANAJUATO. Servicios operativos para usuarios .
para usuarios

, 20d tiemb
Guanajuato Fecha de actualizacién Zzezpolzzm ©

NOMBRE Y DESCRIPCION DEL TRAMITE O SERVICIO

Servicios operativos para usuarios: Son aquellos listados en el articulo 14, fraccién X de la Ley de Ingresos para el Municipio de Guana-
juato; Gto. los cuales requieren intervencién del SIMAPAG por requerir cambios y/o adecuaciones a la infraestructura o movilizacién de
equipo especializado del SIMAPAG.

MODALIDAD

Presencial
UNIDADES ADMINISTRATIVAS ANTE LAS QUE SE PUEDE PRESENTAR EL TRAMITE Y SUS DOMICILIOS
DI M ER I LE[ ] Sistema Municipal de Agua Potable y Alcantarillado de Guanajuato

B8 Direccion Comercial

Oficina de Atencién al Publico Centro y Oficina de Atencidn al Piblico Marfil
Avenida Judrez No. 137, Centro. C.P. 36000 Guanajuato, Gto. y Carretera Guanajuato-Silao 3 letra C,
Colonia Marfil Guanajuato; Gto.

(@) To X Cladgelaflolell rOsa.hernandez@simapag.gob.mx a.arredondo@simapag.gob.mx
Horario de atencién al ptblico [EHERRENLHo NNk
FUNDAMENTO JURIDICO DE LA EXISTENCIA DEL TRAMITE O SERVICIO
e  (Cddigo Territorial para el Estado y los Municipios de Guanajuato. Articulo 314, 316, 318, 319, 321.

e  Reglamento del Servicio Publico de Agua Potable y Servicios Complementarios para el Municipio de Guanajuato, Gto. Articu-
los 24, 28 y 30.

Ley de Ingresos para el Municipio de Guanajuato, Gto. para el Ejercicio Fiscal del 2023. Articulo 14, fraccién X.

Area o departamento

Domicilio

REQUISITOS
Pasos y requisitos Especificaciones o condiciones Original Copia
1 Paso 1. Realizar solicitud verbal en la oficina de atencidn al pablico. Solicitud verbal N/A N/A
2 Paso 2. Por parte del SIMAPAG, se realiza visita de verificacidn. N/A N/A N/A
y : o v N/A
3 Paso 3. Por parte del SIMAPAG, se emite factibilidad o no factibilidad del N/A N/A /

servicio solicitado.
Paso 4. Cuando es factible, por parte del SIMAPAG, se elabora presupues-

4 . . . N/A N/A N/A
to de servicio, el cual incluye materiales.
5 Paso 5. El usuario realiza pago.del servicio solicitado y materiales, de N/A N/A N/A
acuerdo al presupuesto.
6 Paso 6. El SIMAPAG realiza la ejecucién de los trabajos. N/A N/A N/A
Tiempo de resolucién en Si el requisito necesita firma de validacién, certificacion autorizacion o
: Costo 5 4 : ; -
dias visto bueno sefiala la dependencia o entidad que lo emite.
15 dias habiles Reubicacién de medidor
$601.00
Cambio de toma $562.00
Servicio de desazolve:
Cuota base $1,802.79,
Cuota adicional por hora
de servicio $1,043.67,
Utilizacién de equipo auxi- N/A

liar de bombeo $495.97,

Limpieza de descarga
sanitaria con varilla (hora)

$211.96.

Nota: Los precios aqui
mencionados no incluyen
IVA. Tampoco incluyen el

costo del material.

, FORMATO(S)
“¢éTiene formato la ) Link para descargar

solicitud? el formato
éTiene formato el . Fecha de publica-
documento? cién del formato




CODIGO DEL SERVICIO
T2

DCOM-APO8
5 2 = Tramite Servicio
CATALOGO Y REGISTRO DE TRAMITES Y SERVI-

3 . - Servicios operativos
CIOS. MUNICIPIO DE GUANAJUATO. Servicios operativos para usuarios .
GO para usuarios
Guanajuato 20d tiembr
= Fecha de actualizacién S e T
de 2023
DATOS DEL CONTACTO RESPONSABLE DEL TRAMITE O SERVICIO
Nombre del servidor publico Teléfono Correo electrénico
Rosa Verdnica Hernandez MarmNy Alma Magda- 4737320111 Ext. 145 y 159 rosa.hernandez@smapag.gob.mx
lena Arredondo Pefia a.arredondo@simapag.gob.mx
Plazo de prevencion por la Plazo de prevencién para
dependencia que el Figura juridica que aplica en su resolucién
o entidad municipal solicitante cumpla
N/A N/A Afirmativa ficta Negativa ficta

CRITERIOS DE RESOLUCION DEL TRAMITE O SERVICIO
Derivado de la visita; factibilidad positiva, conforme a la solicitud del usuario.
DATOS Y MEDIOS PARA CONSULTA

s S Avenida Judrez No. 137, Centro, CP 36000, Guanajuato; Gto. y Carretera Guanajuato-Silao 3 letra C, Colo-
Domicilio . ) .
nia Marfil Guanajuato; Gto.

IES o]l 4737320111 Ext. 145y 159
(Olo]arIo NI [Teidgell[ele rOSa.hernandez@simapag.gob.mx , a.arredondo@simapag.gob.mx
REPORTAR PRESUNTAS ANOMALIAS EN LA GESTION DEL SERVICIO
Dependencia Teléfono Correo electrénico
contraloria@guanajuatocapital.gob.mx
EN CASO DE SER REQUERIDA OBJETIVO DE LA INSPECCION, O VERIFICACION VISITA DOMICILIARIA INSPECCION Y/O VERIFICACION MO-
TIVO DEL TRAMITE O SERVICIO

Vigencia Ejercicio fiscal

Inspeccion / verificacién

SELLO DE LA DIRECCION

Ing. Juan Andrés Balderas Torres “llsello défrecibido’

NOI/ABRE Y FIRMA DEL DIRECTOR




