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Formulario de Denun

Antes de completar este formulari
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° Es |nd|spensable completar cada uno de los items que se solicitan, de manera
enada, clara y precisa, con letra imprenta.

* Tener presente los articulos 21y 47 de la Le_\; Organica de la Superintendencia
del Medic Ambiente, referidos a la presentacion de denuncias y sus requisitos

* Las comunicaciones formales que a‘ea%iza la E‘;upmmiende,fre del Medio
Ambiente con el denunciante se efectlian a través de Carta Certificada, por lo
que es esencial indicar correctamente su domicilio. En caso de que éste se
encuentre en zona rural, debe indicar una casilla de correos o un domicilio
ubicado en zona urbana para que la naotificacion se lleve a cabo correctamente.
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1. INDIQUE SU DOMICILIO O CASILLA DE CORREOS U OTRO DOMICILIO EN
ZONA URBANA DONDE PODER NOTIFICARLO.




2. INDIQUE UN CORREO ELECTRONICO Y NUMERO TELEFONICO DONDE
PODER COMUNICARNOS CON USTED. ESTA INFORMACION ES ESENCIAL PARA
DENUNCIAS ASOCIADAS A INFRACCION A LA NORMA DE EMISION DE RUIDOS
CONTENIDA EN EL D.S. 38/2011 DEL MINISTERIO DEL MEDIO AMBIENTE.
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3. INDIVIDUALIZACION DEL DENUNCIANTE.

* Individualizacion del representante o apoderado del denunciante
(sélo completar en caso de tener representante o apoderado)
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Nombre del Representante/Apoderado
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~ Domicilio del representante o del apoderado del denunciante
(sélo completar en caso de tener representante o apoderado)




Identifique el (los) documento (s) que acomparia a la denuncia para acreditar la
representacion
(solo completar en caso de tener representante o apoderado)
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4. IDENTIFIQUE AL POSIBLE INFRACTOR O POSIBLES INFRACTORES.
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5. DESCRIPCION Y ANTECEDENTES DE LOS HECHOS DENUNCIADOS.

Lugar donde ocgren los hechos denunciados
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Fecha de ocurrencia de los hechos denunciados, indicando su periodicidad (en caso de
tratarse de hechos reiterados.

Indique si conoce el Instrumento de Gestion Ambiental infringido por los hechos
denunciados
(RCA, Norma de Emisién, Plan de Descontaminacién, etc.)
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Instrumento de Gestién Ambiental infringido por los hechos denunciados (en caso de
conocerlo)

‘[\/\’3 AR Q/bQ W“@L@ o AZVQ&A/Q(/"(};\WVIQ//%_
w Eliion de W«Q{w\/o of € plinwe rrobeoedsi -

Describa los hechos denunciados
(explicar en detalle y con claridad cada uno de los hechos que denuncia, e indicar, segun
la informacién que usted posee, cuales son las actividades que originarian dichos hechos,
por ejemplo: funcionamiento de una chimenea de la empresa; la construccion de un
edificio, el emplazamiento de un proyecto; la extraccién de un mineral, el funcionamiento
de una maquina, etc.)




?57 Mo Sovmpl il o é\/\?v&,oo,um a/m(/tmw

ﬁmb\/&w%v SO ouswu@a Cin

fon
MUM@W li/vj:/m% lo (OJWL&’M Lod Sorc.
Lore Lo Grfoe o prs L oncen BSaniloic

‘D /1/\/\/(_/\/\0&2_ R %”MW’V) o Q/Cdn:) O/W'L“Mw

Identifique los Efectos en el Medio Ambiente asociados a los hechos denunciados
(indique los efectos que los hechos denunciados descritos anteriormente habrian
generado o estarian generando en la salud de las personas y el medio ambiente)

Indique documentos que acompania para complementar y/o acreditar los hechos
denunciados (informes, fotografias, filmaciones, antecedentes aportados por otros
organismos, efc.)

6. INDIQUE S| HA PRESENTADO OTRAS DENUNCIAS POR LOS MISMOS HECHOS.



INDIQUE SI HA REALIZADO OTRAS DENUNCIAS POR LOS MISMOS HECHOS

Si No

Indique el Orqamsmo Pubhco nde ha realizado denuncias por los mismo hechos
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7. FIRMA DEL DENUNCIANTE. Para que su denuncia sea vélida ante la SMA y usted
tenga el caracter de interesado ante un eventual procedimiento sancionatorio, es
necesario que su denuncia tenga su firma.
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