
FORMA B-6 

SOLICITUD DE CAMBIO DE CONTACTOS DE NOMBRE DE DOMINIO 
 

Fecha  (dd/mmm/aa) _____ / _____ /________ 

 Nombre de dominio 
 

 CONTACTOS ACTUALES 

1ª Organización 
 

2ª Nombre Contacto Administrativo 
 

 
Firma manuscrita del ACTUAL 

Contacto Administrativo 

                                                                                       Sello 

 Correo electrónico 
 

 Número de DUI / Carné residente 
 

 
Fecha de vencimiento DUI / Carné 

residente (dd/mm/aaaa) 

 

3ª Nombre Contacto Técnico 
 

 Correo electrónico 
 

4ª Nombre Contacto Financiero 
 

 Correo electrónico 
 

 NUEVOS CONTACTOS 

1b Organización (SI HAY CAMBIO) 
 

2b Nombre Contacto Administrativo
1
 

 

 
Firma manuscrita del NUEVO 

Contacto Administrativo 

 

 Número de DUI / Carné residente 
 

 
Fecha de vencimiento DUI / Carné 

residente (dd/mm/aaaa) 

 

 Dirección postal 
 

 Teléfono / Fax 
 

 Correo electrónico 
 

 

¿Usted o sus parientes en primer y 

segundo grado de consanguinidad 

o afinidad, desempeñan o han 

desempeñado funciones públicas 

en El Salvador o en el Extranjero 

 

                                                           
1
 De acuerdo a las políticas vigentes de SVNet, la persona que es el Contacto Administrativo debe residir 

permanentemente en El Salvador. 



dentro de los 5 años anteriores al 

llenado de esta forma? (PEP)
2 

3b Nombre Contacto Técnico 
 

 Teléfono / Fax 
 

 Correo electrónico 
 

4b Nombre Contacto Financiero 
 

 Teléfono / Fax 
 

 Correo electrónico 
 

 
COMO CONTACTO ADMINISTRATIVO, DECLARO BAJO JURAMENTO: 
a) Que el origen y procedencia de los fondos a utilizar son producto de una actividad económica lícita, tanto en 
registro como en la operatividad de mi representada. 
b) Que los fondos y/o recursos a utilizar tienen un origen y destino que de ninguna manera están ni estarán 
relacionados o vinculados con los delitos generadores del lavado de dinero, descritos en el artículo 6 de la Ley 
Contra el Lavado de Dinero y de Activos de El Salvador, ni con ninguna actividad ilícita como el financiamiento al 
terrorismo y/o financiamiento de la proliferación de armas de destrucción masiva, por lo que permito cualquier 
procedimiento de investigación por parte de las autoridades correspondientes. 
c) Eximo de toda responsabilidad a SVNet por el contenido y uso del registro del dominio contratado. 
d) Que toda la información proporcionada en este formulario a SVNet es verídica y puede ser comprobada en 
cualquier momento, adicionalmente comprendo su contenido y acepto los términos que en el mismo se estipulan, 
y eximo a SVNet por las implicaciones que pudieran causar cualquier información no proporcionada, alterada, 
modificada en el registro del dominio. 
SVNet es respetuoso de las leyes y autoridades judiciales del país, si SVNet recibiera una solicitud de las 
autoridades pertinentes por un requerimiento que las autoridades tuvieran contra un cliente, SVNet acatara todas 
las peticiones que las autoridades tuvieran. 
 
Es obligación del usuario informar a SVNet de cualquier cambio de los datos antes indicados 

 

Enviar con datos completos a info@svnet.org.sv 
v11-2022 

                                                           
2
 Si su respuesta en “Sí” deberá completar la forma “Identificación de Personas Expuestas Políticamente” 

mailto:info@svnet.org.sv

