Municipalidad de San Francisco de Yojoa
Departamento de Cortés, Honduras, C.A.
Unidad Municipal Ambiental
Telefax: (204) 2650-3109/9673-8963

Email: umasfcoyojoall@outlook.com

INSPECCION A TALLERES Y LLANTERAS

Nombre del Propietario:
Nombre del Negocio:
Tipo de Negocio:

Ubicacién:
Observaciones:
1.
2.
.
4.
5.
Recomendacién:
i
5.8
3.
4.
5
Y para Constancia se firma la presente en
A los del Mes de del afio

Propietario del Negocio Inspector UMA




Municipalidad de San Francisco de Yojoa

Departamento de Cortés, Honduras, CA.
Unidad Municipal Ambiental

Telefax: (504) 2650-3109/9673-89R3

Email: umasfcoyojoal0@outlook com

SOLICITUD PARA PODA DE ARBOL

Yo
|dentidad N°
Salv. Mpal. N°

Residencia En:

Por |a presente y muy respetuosamente estoy solicitando al Departament de la Unidad Municipal
Ambiental de la Municipalidad de San Francisco de Yojoa, Cortes:

laPoda de . Arboles de Especie
(ue estan ubicados en:

Con las Siguientes Colindancias:
Norte:

sur:

Este:

Jeste:

Por lo que me comprometn a cumplir con los requisitos exigidos por la Ley y a brindar con
veracidad toda la informacian solicitada.

Lugar:

Fecha;

Firma Solicitante



Municipalidad de San Francisco de Yojoa

Departamento de Cortés, Honduras, T.A.
Unidad Municipal Ambiental

Telefax: (504) 2650-3103/9673-8963

Email: umasfcoynjoal0@outlook.com
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SULIGITUD PARA CORTE DE ARBOL
AREA URBANA

Yo:

|dentidad N°
Salv. Mpal. N°
Residencia En:

Por la presente y muy respetuosamente estoy solicitando al Departamento de la Unidad Municipal
Ambiental de la Municipalidad de San Francisco de Yojoa, Dortes;

ElCortede |, Arboles de Especie
lue estan ubicados en:

Gon las Siguientes Colindancias:
Norte:

Sur:

Este;

Oeste:

Por lo que me comprometo a cumplir con los requisitos exigidos por la Ley y a brindar con veracidad
toda la informacicn solicitada.

Lugar:
Fecha:

Firma Solicitante
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Municipalidad de San Francisco de Yojoa

Departamento de Cortés, Honduras, CA.
Unidad Municipal Ambiental

Telefax: (a04) 2650-3109/9673-8963

Email: umasfcoyojoall@outlook.com

SULICITUD PARA CORTE DE ARROL
AREA RURAL

Yo:
Identidad N°
Salv. Mpal, N°

Residencia En:

Por la presente y muy respetunsamente estoy solicitando al Departamento de |a Unidad Municipal
Ambiental de la Municipalidad de San Francisco de Yojoa, Cortes;

ElCortede _ | Arboles de Especie
(ue estén ubicados en:

Con las Siguientes Colindancias:
Norte:
Sur;
Este:
Deste:

Por lo que me comprometo a cumplir can los requisitos exigidos por la Ley v a brindar con veracidad
toda la informacian solicitada,

Lugar:

Fecha:

Firma Solicitante



Municipalidad de San Francisco de Yojoa

Departamento de Cortés, Honduras, C.A.
Unidad Municipal Ambiental

Telefax: (a04) 2650-3109/3673-8363

Email: umasfcoyojoalll@outlook.com
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NOTIFICACION N®

El Suscrito Director de |a Unidad Municipal Ambiental y el Director Municipal de Justicia con las
tacultades que la Ley les confiere por la presente SE LE NOTIFICA & la Ciudadania en General
|o siguiente: .
PRIMERD: ue el propdsito de la Municipalidad es proteger el medio ambiente velando por el
ornato y la higiene del municipio en Cumplimiento a la Ley de Municipalidades y su Reglamentao.
SEGUNDD: Que es estrictamente prohibido la quema de basura en vias piblicas, predios
urbanos sean estos privados o piblicos |o cual atenta contra el medio ambiente, |a salubridad
y el ornato de nuestra comunidad.

TERCERD: Proceder a la recoleccidn de la basura y utilizar el vehiculo recolector o en su caso
llevarlas al relleno sanitario municipal.

CUARTD: Esta natificacion se basa en cumplimiento al articulo B9 del Reglamento de manejo
de Residuos Salidos y articulo 112 de Reglamento General de |a Ley del Ambiente..

QUINTO: Esta notificacicn es de estricto cumplimiento obligatorio caso contrario se procederd

a |a sancion de multa de Lps. 500.01a 5,000.00

San Francisco de Yojoa, Cortes.

Luis Felipe Mejia Paz José Gamaliel Mejia Melgar
Director Director
Unidad Municipal Ambiental Departamento Municipal de Justicia



Municipalidad de San Francisco de Yojoa
Departamento de Cortés, Honduras, C.A.
Unidad Municipal Ambiental
Telefax: (al4) 2650-3103/9673-8963

Email: umasfcoyojoal0@outlook.com

ORDENANZA N°

El Suscrito Director de la Unidad Municipal Ambiental con las facultades que |a Ley le confiere
por |a presente SE LES NOTIFICA A LA CILUDADANIA EN GENERAL lo siguiente:

PRIMERD: (lue el propdsito de la Municipalidad es proteger el medio ambiente velando por el
ornato y |a higiene del municipio.

SEGUNDD: ue es estrictamente prohibido mantener solares enmontados en el &rea urbana
sean estos privados o piblicos.

TERCERD: (lue es estrictamente prohibido realizar siembras de Zacate, Milpas y Huerta en los
solares urbanos contiguo a casas de Habitacidn.

CUARTD: Proceder de inmediato a la limpieza de sus solares urbanos y asi evitaremos |a
enfermedades del dengue y el Chikungunya en nuestras comunidades.

QUINTO: Esta notificacion se basa en cumplimiento a la Ley General del Ambiente y la ley de
Policia y Convivencia Social, dandole un Plazo de 30 dias para proceder a la limpieza del solar.
SEXTO: Esta notificacion es de estricto cumplimiento obligatorio caso contrario se procederd

a |a sancidn de multa de Lps. a00.01 a 5,000.00

San Francisco de Yojoa, Cortes

Luis Felipe Mejia Paz José Gamaliel Mejia Melgar
Director Director
Unidad Municipal Ambiental Departamento Municipal de Justicia



Municipalidad de San Francisco de Yojoa
Departamento de Cortés, Honduras, C.A.
Unidad Municipal Ambiental
Telefax: (504) 26a0-3103/3673-8963

Email: umasfcoyojoall0@outlook.com

El Suscrito Director de la Unidad Municipal Ambiental de la Municipalidad de San Francisco de Yojoa, por este medio da el
visto bueno al Sefior: XXKXXXXKXXXXKXKXXX.- Identidad N° XXXXKO00XKK - Salvencia Municipal

N XXXXXXXXXXXX - Para que pueda trasladar del Barrio el Centro de la Comunidad de Quebradas de Aqua hasta el Barrio
Lempira de la Comunidad de San Francisco

La Cantidad de Productos Forestales descritos a continuacicn:

XXUOOOGXXKEKKCOOOCXKXKNXXXXXXXX
Seran trasladados el dia; XXXOO000000NXXX

Placa del vehiculo:

Color y Marca del vehiculo:
Nombre del motorista:
|dentidad del Motarista:

Y para constancia se firma la presente en el Palacio Municipal de San Francisco dé Yojoa, a los dias del mes de
del aio

Luis Felipe Mejia Paz
Director
lInidad Municipal Ambiental.

c.c. Archivo
c.c. Policia Preventiva



Municipalidad de San Francisco de Yojoa
Departamento de Cortés, Honduras, C.A.
Unidad Municipal Ambiental
Telefax: (304) 2650-3109/3673-8963

Email: umasfcoyojoal0@outlook com

DENUNCIA AMBIENTAL
DATOS DEL DENUNCIANTE

Nombre:
Direccidn:

|dentidad:
DATOS DE LA DENUNCIA

Lugar de la Denuncia:
Problema Denunciado:.

DATOS DEL DENUNCIADO

Nombre:
Direccidn:
Dia:
Fecha:
Hora:

Firma o huella del Denunciante



Municipalidad de San Francisco de Yojoa
Departamento de Cortés, Honduras, C.A.
Unidad Municipal Ambiental
Telefax: (204) 2650-3109/9673-8363

Email: umasfcoyojoalllBoutlook.com

ACTA DE INSPECCION DE CONTROL PARA NEGOCIOS EN GENERAL

ESTABLECIMIENTO TIPO: e

DEPARTAMENTO: [ MUNICIPIO: LN Mg ‘\

1.0 IDENTIDICACION

1.1 Nombre del Establecimiento:

1.2 Direccion:
1.3 Nombre del Propietario: P 4.
Numero de Identidad: Numero de Solvencia: RSN 2

1.5 Servicios que Ofrece:

1.6 Objetivo de la Inspeccion:

1.7 Inspeccion N°

2.0 DE LAS INSTALACIONES Si No | N/A

2.1 Distribucion de Ambientes de acuerdo a flujo del proceso

2.2 Hay facilidades de acceso, transito y permanencia de personas

2.3 Sefializacion de Rutas de Evacuacion

2.4 Tiene Salidas de Emergencia

2.5 Tiene Extinguidores de Incendio Vigentes

2.6 Instalaciones Eléctricas en Buen Estado

2.7 Los ambientes tienen suficiente ventilacion natural o artificial

2.8 Las paredes, pisos, techos estén en buenas condiciones y cumplen con requisitos de Limpieza

2.9 Las Puertas y ventanas estan en b8uenas condiciones

2.10 Existen puertas entre los ambientes de manejo de productos y area de circulacion de personal

2.11 Las instalaciones de agua son suficientes y estan en buen estado

2.12 El Agua es suficiente y de calidad

2.13 Las instalaciones de drenaje de aguas negras y servidas son suficientes y estan en buen estado

2.14 Drenaje conectado a red municipal o fosa seéptica

2.15 Existen cocinas seguras y en buen estado

2.16 Cumple con las Medidas dadas por la Unidad Municipal Ambiental

3.0 MANEJO DE RESIDUOS

3.1 Existe un centro con ambientes separados para acopio, manejo y tratamiento de basura y residuos |

3.2 Este negocio cumple con los requisitos sanitarios de manejo de residuos peligrosos y basura

3.3 Los residuos sélidos se encuentran con recipientes debidamente tapados

3.4 Los residuos radioactivos se mantienen con acceso restringido y protegidos de fuga

4.0 DE LOS RECURSOS HUMANOS

4.1 El Recurso humano es idoneo en cada una de las actividades que debe desempefar

4.2 El recurso humano esta debidamente capacitado para las funciones que desempefia

4.3 El recurso humano que trabaja en el negocio utiliza los implementos necesarios

4.4 Se observa en los empleados buenas practicas en la prestacion de servicio o manejo de productos

4.5 El recurso humano goza de buena salud sin exponer en riesgo al cliente 0 empleado




5.0 DICTAMEN ( ) FAVORABLE ( ) DESFAVORABLE

6.0 ACCIONES A TOMAR

7.0 OBSERVACIONES

Efectuandose la lectura de la presente acta de inspeccién y dando fe del mismo se procede a firmar la misma a las
horas del dia del mes de del afio

Firma y sello del Inspector Firma del Propietario o Representante

Nombre del Inspector Nombre del propietario o representante




Municipalidad de San Francisco de Yojoa
Departamento de Cortés, Honduras, C.A.
Unidad Municipal Ambiental
Telefax: (204) 26a0-3109/9673-8963

Email: umasfcoyojoalll@outlook.com

ORDENANZA N®

El Suserita Director de |a Unidad Municipal Ambiental y el Director Municipal de Justicia con las
tacultades que la Ley les confiere por la presente SE LE NOTIFICA LO SIGUIENTE:

PRIMERD: Que el propdsito de la Municipalidad es proteger el medio ambiente velando por el
ornato y |a higiene del municipio en cumplimiento a la Ley de Municipalidades y su Reglamento.
SEGLINDD: Que es estrictamente prohibido la cria y tenencia de cerdos en el Area Urbana, lo
cual atenta contra el medio ambiente, |a salubridad y el ornato de nuestra comunidad.
TERCERD: Proceder de inmediato a quitar los cerdos de su propiedad en cumplimiento a las
Leyes del Pais, lo cual se le da un plazo hasta el para realizar tal accidn.
CUARTD: Esta notificacian se basa en cumplimiento al Articulo 100 del Reglamento General de
Salud Ambiental y el Articulo 72 de la Ley de Palicia y Convivencia Social.

QUINTD: Esta Ordenanza es de estricto cumplimiento obligatorio caso contrario se procederd
a |a sancidn de multas de conformidad al Articulo 109 del Plan de Arbitrios Vigente.

San Francisco de Yojoa, Cortes

Luis Felipe Mejia Paz José Gamaliel Mejia Melgar
Director Director
Unidad Municipal Ambiental Departamento de Justicia Municipal




Art. 109: Se prohibe mantener porquerizas, astablos con animales equinos o bovings dentro
del &rea urbana y en un minimo de quinientos metros (500 m) de una zona poblada. La
violacidn a la presente disposicidn dara lugar a una multa de unos mil lempiras (L. 1,000.00)
por primera vez, de dos mil quinientos (L. 7 500.00) por sequnda Vez y de cinco mil lempiras
(L. 5,000) por tercera vez, mas o| cierre de la Instalacidn. En caso de no acatar esta
disposicidn se pasaré el caso 8 |a Fiscalia del Ambiente. Art. B4 Reglamento de la Ley. Art. 72
| ey de Palicia y Convivencia Social Art. 100 del Reglamenta de Salud Ambiental.




Municipalidad de San Francisco de Yojoa
Departamento de Cortés, Honduras, C.A.
Unidad Municipal Ambiental
Telefax: (004) 2630-3103/5673-8963

Email: umasfcoyojoall@outlook.com

Lista de Participaciéon

Nombre del Proyecto:
N° Expediente:
Fecha:

N° Nombre Cargo Institucion N° de E-MAIL
Telefono

01
02
03
04
05
06
07
08
09
10
11




Municipalidad de San Francisco de Yojoa

Departamento de Cortés, Honduras, C.A.
Unidad Municipal Ambiental

Telefax: (004) 2650-3108/9673-8363

Email: umasfcoyojoal0@outlook.com

Acta de Participacion y Asistencia

Nombre del Proyecto

N° Expediente

Fecha

Ubicacion

Tipo de Gestién:

Licencia:; Auditoria: Control: Denuncia:

Observaciones de la Inspeccién:

Recomendaciones:

Nombre:
Institucion:
Cargo:
Telefono:

Correo Electronico:;
Firma y Sello:




