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Anexo 2

Informe de Avances Parciales de Proyectos de Compensacion Ambiental
por Cambio de Uso del Suelo en Terrenos Forestales

Folio de la solicitud

Llene el formato con letra legible, evite espacios en blanco, tachaduras y/o enmendaduras.
Toda la informacion requerida es importante en la gestion de su tramite.

1. Datos generales del ejecutor

Nombre completo:

Hoja 1 de 3

Calle y niinero:

Poblacion o localidad: Colonia:

Municipio: Estado: Codigo Postal:

Teléfono:

2. Datos generales del predio

Predio: Superficie aprovada (ha)

Poblacién o localidad: Estado:

Municipio: Régimen de propiedad (privada, ejidal, comunal, etc.)

3. Trabajos de compensacion ambiental

3.1 Fecha de levantamiento de datos
Dia (dd) Mes (mm)

3.2 Coordenadas del area trabajada al momento de la revision

Afo (aaaa)

Coordenadas de referencia
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Nota: Las coordenadas deberdn anotarse en orden progresivo, de tal manera que al sequir el orden de los vértices se forme el poligono correspondiente.

De existir mayor nimero de coordenadas o poligonos de trabajo, indicar en el espacio de coordenadas e integrar anexo.
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3.3 Avances de obras de conservacion y restauracion de suelos

Unidadde Avanceenla porcentajede Coordenada

) ) medidadela medidadela avance (meta de
Tipo de obra realizada obra(ham,  obra(ham,  /realizado referencia
m2, m3, pieza)  m2, m3, pieza) *]_00) (UTM)
Observaciones a la calidad de la obra:
3.4 Avances de reforestacion
Fecha de plantacion
Dia (dd) Mes (mm) Afo (aaaa)

E . Superficiede Densidad de . Porcentaje de Coordenadas
specie la plantacid lantaci Porcentaje de Altura G | 22 :
lantada aplantacién plantacién ~_ o0 Lo o promedio avance (meta de referencia

P (ha) (plantas/ha) /plantacién) (utm)

Observaciones a la calidad de la plantacion



Lugar y fecha de dictaminacion:

Ejecutor (nombre y firma) Técnico supervisor de ConaFor (nombre y firma)
*en caso de no saber firmar, imprimir la huella del pulgar derecho

Autorizé (Conaror) (nombre, cargo y firma)




