" GOBIERNO DEL

REGISTRO ESTATAL DE

ESTADO DE MEXICO TRAMITES Y SERVICIOS

SOLICITUD DE REGISTRO DE PRESTADOR DE SERVICIOS EN MATERIA DE
RECOLECCION, TRASLADO Y DISPOSICION FINAL DE RESIDUOS SOLIDOS
URBANOS Y DE MANEJO ESPECIAL

FORMA212070000-TE-05C

Para uso exclusivo de la DGPCCA

Registo | | | | | | | [ | | | [ [ | | [p]s]

Fecha de ingreso Y P P Folio |
Afo____Mes Dia

|. DATOS GENERALES DEL SOLICITANTE DE
LA EMPRESA

1. Nombre o razoén social:

|
2. Registro Federal de Causantes:
3. Domicilio:

Calle |

NUm. exterior| NUm. Interior| |
Colonia:| |

Teléfono(s): [(0]1- ) | Codigo Postal | |
Lada

Delegacion (D.F.) o Municipio:| |

Nombre v Firoma del
Representants Legal del BEstablecimients

4. Entidad Federativa: Area exclusiva para sello de recepcién
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DEL REPRESENTANTE LEGALDE LA EMPRESA

5. Nombre completo:

| | |
Apellido paterno Apellido materno Nombre(s)

6. Domicilio particular:

| | | |
Calle N°ext. N°int. Colonia

| | |
Localidad y Municipio Cédigo Postal Teléfono

7.Cargo: | |

Il. RECOLECCION, TRASLADO Y DISPOSICION FINAL

1. Describa las caracteristicas de los vehiculos utilizados para la
recoleccion y transporte de residuos solidos urbanos y de manejo
especial

Nombre v Firma ded

Representants Legal del Bstablecimiente

MARCA MODELO | PLACAS CARACTERISTICAS CAPACIDAD (kg)

Nota: Anexar en copia simple el o los certificados de la verificacion vigente a la
fecha la presente solicitud.

2. Nombre del propietario de los vehiculos:

Nota: Anexar el documento que justifique la propiedad el vehiculo.
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3. Senale el tipo y cantidad de residuos que recolecta, traslada y dispone
mensualmente:

GENERADOR RESIDUO PESO MENSUAL
(kg/mes)

4. Senale los datos de la (s) empresa (s) a la (s) que presta el
servicio de recoleccién:

Razén social | |

Domicilio (incluir cédigo postal y municipio)| |

Numero de Registro de Generador de Residuos de Manejo Especial

Neombre v Firmma del
Representants Legal del Bstablecimiecnts

otorgado por la Secretaria del Medio Ambiente

Razén social | |

Domicilio (incluir codigo postal y municipio)| |
| |
Numero de Registro de Generador de Residuos de Manejo Especial

otorgado por la Secretaria del Medio Ambiente

S R R | O o

Razén social | |
Domicilio (incluir codigo postal y municipio)| |
| |
Numero de Registro de Generador de Residuos de Manejo Especial

otorgado por la Secretaria del Medio Ambiente
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5. Especifique las condiciones conforme a las cuales transporta los residuos

| _|AGranel | |[Envasados

Describa las caracteristicas delos envases:

|___ |Otros.(especifique)

6. Senale la fecha a partir de la cual se ha dedicado al transporte de residuos de
Manejo especial | |

7. Indique el nombre y domicilio del sitio de disposicion final (tiradero, relleno

sanitario u otro) de los residuos de manejo especial que transporta. Anexe
croquis de localizacién, autorizaciéon para usar el sitio y los cinco
ultimos comprobantes de disposicion.

Nombre v Firma del
Repressntants Legeal del Establecimients
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IV. MEDIDAS DE SEGURIDAD PARA EL TRANSPORTE DE
RESIDUOS SOLIDOS URBANOS Y DE MANEJO ESPECIAL

1. Indique las medidas de seguridad que emplea para el transporte de
residuos de manejo especial.

2. Describa la capacitacion que recibe el personal que recolecta y transporta
los residuos de manejo especial.

3. ;Cuenta con algun seguro de dafios contra terceros ocasionados
por el transporte de residuos de manejo especial?

| |Si (anexar copia de pdliza(s)) | |No

Notas: -En caso de que sean insuficientes los espacios de este formato, anexar en hojas

blancas la informacién complementaria.
-La Secretaria del Medio Ambiente del Gobierno del Estado de México podra verificar en
todo momento la veracidad de la informacién presentada.

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE LA INFORMACION INCLUIDA EN
ESTE FORMATO Y SUS ANEXOS ES COMPLETA Y VERIDICA Y QUE SE REFIERE
EXCLUSIVAMENTE A RESIDUOS SOLIDOS URBANOS Y DE MANEJO ESPECIAL.

Lugar y Fecha

Nombre y firma del Representante
Legal de la empresa

Importante: La presentacién de esta solicitud no obliga a la Autoridad
Ambiental a otorgar el registro por el hecho de recibirla. La
autorizacién de registro esta sujeta a la evaluacién de la
documentacién presentada.




