
 

- LLENAR CON LETRA LEGIBLE

- ESTE TRÁMITE ES PERSONAL E INTRANSFERIBLE

101 Apellidos

102 Nombres

103 Cédula 110

104 Edad 111

105 Asociación 112

106 Estado Civil 113

107 Género

108 Nivel de Estudio

109 Etnia

201 Administración Zonal 207 Barrio

202 Parroquia 208 Referencia

203 Calle principal 209 Sector

204 No. Casa / Lote 210 Teléfono

205 Intersección 211

206 Tipo de Vivienda

301 Cabeza de familia 302

303

305 Vivienda

402 Giro

403 Producto Específico

404
Días que realiza la 
actividad comercial

405 Horario Desde: Hasta:

Casa (   ) - Departamento (   ) - Cuarto (   ) - Mediagua (   ) - Otra (   )

Otra:

Lunes (    ) - Martes (    ) - Miércoles (    ) - Jueves (    ) - Viernes (    ) - Sábado (    ) - Domingo (    )

Corredor Sur Occidental

No Perecible

Persona Extranjera

Centros Recreativos, Deportivos y Culturales (CRDC)

Corredor Central Norte

4. ACTIVIDAD DE TRABAJO SOLICITADO

Ambulante

Perecible Servicios

% de discapacidad

Tipo de discapacidad

Nacionalidad

Correo Electrónico

No. de hijos que dependen de Ud.

SOLICITUD DE PERMISO DE USO DEL ESPACIO PÚBLICO
PARA EL COMERCIO AUTÓNOMO AMBULANTE Y DE TRANSPORTACIÓN

1. DATOS GENERALES DEL SOLICITANTE

Masculino (   ) - Femenino (   ) - Otros (   )

SI NODiscapacidad

Norte (     ) - Sur (     ) - Centro (    ) Valles (    )

Ninguna (   )   -   Primaria (   )   -   Secundaria (   )   -   Tercer Nivel  (   )   -   Cuarto Nivel   (   )

Indígena (   ) - Afroecuatoriano (   ) - Mulato (   ) - Montubio (   ) - Mestizo (   ) - Blanco (   ) - Otro (   )

2. DIRECCIÓN DE DOMICILIO DEL SOLICITANTE

401 Tipo de comerciante

304 Movilidad Humana
No aplica

Propia (   ) - Arrendada (   ) - Prestada (   ) - Otra (   )

Persona ecuatoriana retornada

Refugiado

3. CONDICIÓN SOCIAL DEL SOLICITANTE 

No. de hijos con discapacidad que dependen de usted

Empresa de 
PasajerosTransportación Otros



502

601

602 Fecha de ingreso ACEPTO

Declaro que la información proporcionada es verdadera y autorizo su verificación. 
Acepto las condiciones y requerimientos establecidos por la Municipalidad y el pago de 
la regalía correspondiente al Permiso Único de Comerciante Autónomo. 
En cumplimiento de la Ley Orgánica de Protección de Datos Personales, se informa que 
los datos proporcionados en este formulario, incluidos aquellos correspondientes a 
edad, género, nivel educativo y discapacidad, serán tratados exclusivamente para fines 
relacionados con la gestión, planificación, evaluación y generación de información 
estadística institucional.

SI NO

Largo Ancho Alto

Gancho

Tablero

5. MOBILIARIO UTILIZADO

ESTE FORMULARIO ES GRATUITO

603

501 Tipo de Mobiliario

Coche/Carrito

Maleta/Canasta

6. Dos fotografías a color tamaño carné (…)"

REQUISITOS PARA OBTENER EL PERMISO PUCA
"(…) 1. Solicitud en formato establecido;

2. Fotocopia a color de la cédula de ciudadanía o documento de identidad para extranjeros, emitido por la autoridad competente;

3. Fotocopia a color de la papeleta de votación actualizada;

4. Certificado de capacitación en el curso que la Agencia de Coordinación de Comercio organice para obtener el permiso 

metropolitano, de conformidad con la normativa de ejecución;

5. Certificado de salud emitido por la autoridad pública competente, que demuestre que la trabajadora o trabajador autónomo se

encuentre apto para el desarrollo de su actividad; y,

6. FIRMA DEL SOLICITANTE


