DIRECCION GENERAL DE DESARROLLO URBANO, Is& MUJERES

MEDIO AMBIENTE Y TRANSPORTE .
Administracion 2021-2024 CUID.AH A E GENTE

SOLICITUD PARA PERMISO CONDICIONADO DE CHAPEO Y DESMONTE.

FECHA DE INGRESO

DIA MES ANO
DATOS DEL PROPIETARIO Y/O REPRESENTANTE LEGAL
NOMBRE:
DOMICILIO:
TELEFONO:
| UBICACION:
SM: MZA: CALLE:
COLONIA: LOCALIDAD:
DATOS DEL TERRENO

SUPERFICIE: CLAVE CATASTRAL:

SE ANEXA LA SIGUIENTE DOCUMENTACION s NO

MANIFESTACION DE IMPACTO AMBIENTAL Y/O AUTORIZACION EN MATERIA DE IMPACTO AMBIENTAL EXPEDIDA POR
LA AUTORIDAD ESTATAL O FEDERAL COMPETENTE.

TITULO DE PROPIEDAD O ESCRITURA PUBLICA QUE ACREDITE LA PROPIEDAD.

ESTUDIO TECNICO JUSTIFICADO (ETJ) Y/O DE LA AUTORIZACION DE CAMBIO DE USO DE SUELO EN TERRENO
FORESTAL EMITIDO POR LA AUTORIDAD FEDERAL O ESTATAL QUE CORRESPONDA

EN EL CASO DE PERSONAS MORALES, COPIA DEL ACTA CONSTITUTIVA DE LA EMPRESA.

IDENTIFICACION DEL PROPIETARIO O ACREDITAR SU PERSONALIDAD.

ORIGINAL DE LA AUTORIZACION EXPEDIDA POR LA COMISION NACIONAL DEL AGUA (CNA) EN CASO DE CUERPOS DE
AGUA DENTRO DEL PROYECTO.

ORIGINAL DEL PERMISO O AUTORIZACION EMITIDA POR LA COMISION NACIONAL DEL AGUA (CNA) PARA LA
CONSTRUCCION O PERFORACION DE POZOS DE ABSORCION DE AGUAS PLUVIALES.

ORIGINAL DEL PERMISO O AUTORIZACION EMITIDA POR LA COMISION NACIONAL DEL AGUA (CNA) PARA LA
DESCARGA DE AGUAS RESIDUALES O, EN SU CASO CONTRARIO, LA INSTALACION DE FOSAS SEPTICAS
PREFABRICADAS CON TRATAMIENTO.

RECIBO DE PAGO DEL IMPUESTO PREDIAL.

FOTOGRAFIAS DEL PREDIO SOBRE EL QUE SE REALIZARA EL CHAPEO Y DESMONTE.

RFC (EN CASO DE REQUERIR FACTURA)

OTRO (especificar):

FUNDAMENTACION

Articulos 1, 10, 18, 20, 22, 23, fraccién VI, 159, apartado B), fracciones |, II, XX, XXI, XXIX y XXX, 160, fraccion Il y 162, fracciones | y VI del Reglamento de la
Administracion Publica Centralizada del Municipio de Isla Mujeres, Quintana Roo y articulos 10, 29, fraccién Il, 30, 40, 41 y 42 del Reglamento de Medio
Ambiente y Ecologia del Municipio de Isla Mujeres, Quintana Roo.

NOTAS

e TRAER UN USB CON TODA LA INFORMACION ESCANEADA A COLOR Y EN BUENA RESOLUCION (LEGIBLE), DENTRO DE UNA CARPETA CON EL NOMBRE
DEL PROYECTO Y/O LICENCIA AUTORIZADA, EN CASO CONTRARIO NO SE RECIBIRA.
o DEBERA TRAER ORIGINALES PARA COTEJAR LA INFORMACION.

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTA SOLICITUD SON CIERTOS Y LOS DOCUMENTOS QUE LO RESPALDAN SON
LEGALES.

DE CONFORMIDAD:

NOMBRE Y FIRMA DEL PROPIETARIO O REPRESENTANTE LEGAL SELLO DE RECIBIDO:

OBSERVACIONES:

Palacio Municipal, Planta Baja, Av. Hidalgo s/n por Morelos Col. Centro, C.P. 77400, Isla Mujeres, Q. Roo.
Palacio Municipal, Carretera Punta Sam, Sm-002, Mza-09, Lt-09, C.P. 77520 Zona Continental, Isla Mujeres, Q. Roo.




