
Fecha: _____11_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: _Morus sp. ____________________________________________________
Calle: _______33 orientales 607__________________________  N°/Ref.:  Árbol seco:  Árbol semiseco:
PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ________7_______ D.A.P. (cm): ____35________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:
Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________  Espesor de la pared remanente (cm): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________ Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo: Tocones:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción: Codominantes:

HOJAS Defoliación:   PARCIAL /TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR
A: OBJETIVOS DE LA PODA
Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: X  Adecuación al sitio:  Regulación de estructura:
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:
D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 
OBSERVACIONES

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Nombre y apellido ADRIAN DE STEFANO D.N.I. 31661254 Firma

IF-2025-50921228-GCABA-COMUNA5
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Fecha: _____11_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________
Calle: _______33 orientales 607__________________________  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar

IF-2025-50921228-GCABA-COMUNA5
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G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: 33 Orientales 607 11-11-2025

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 25 de Noviembre de 2025

IF-2025-50921228-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 18:04:09 -03:00 
 

Adrian Ariel De Stefano
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 18:04:09 -03:00 
 



Planilla de Inspección de Árboles

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: 33 orientales  N°/Ref.: 778  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): 40 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:

Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:

Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación: Coloración anormal:

Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Joaquín Casal D.N.I. 35359946

Fecha: 28/ 11 /  25

Aviso: 

ARME:

Especie botánica: fresno 

 Árbol semiseco:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): 13

Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:

Codominantes:

Con manchas foliares:

Firma

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO



Fecha  

Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________

Calle:  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar



Fecha: 7 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: AcuñadeFigueroa N°/Ref.: 855 Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 11 D.A.P. (cm): 60 Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias:X Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

………Rama de gran porte que rompia terraza de colegio ……………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Fresno

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-48498341-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 7 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Después

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:

IF-2025-48498341-GCABA-COMUNA5
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Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Acuna de Figueroa 855

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Lunes 10 de Noviembre de 2025
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Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.10 12:46:32 -03:00 
 

MARIA CELESTE FERNANDEZ
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.10 12:46:32 -03:00 
 



Fecha: 13 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: Agrelo N°/Ref.: 3979 Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 5 D.A.P. (cm): 15 Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias:X Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado:X Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

…Despeje de vivienda y refaldado………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Fresno

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-49318328-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 13 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Despues

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:

IF-2025-49318328-GCABA-COMUNA5
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Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Agrelo 3979

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Viernes 14 de Noviembre de 2025

IF-2025-49318328-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.14 09:21:10 -03:00 
 

MARIA CELESTE FERNANDEZ
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.14 09:21:10 -03:00 
 



Fecha: _____11_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: _Fresno ____________________________________________________
Calle: _______Bathurst 3323 __________________________  N°/Ref.:  Árbol seco:  Árbol semiseco:
PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ________8_______ D.A.P. (cm): ____50________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:
Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________  Espesor de la pared remanente (cm): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________ Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo: Tocones:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción: Codominantes:

HOJAS Defoliación:   PARCIAL /TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR
A: OBJETIVOS DE LA PODA
Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: X  Adecuación al sitio:  Regulación de estructura:
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: X Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:
D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 
OBSERVACIONES

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Nombre y apellido ADRIAN DE STEFANO D.N.I. 31661254 Firma

IF-2025-50921393-GCABA-COMUNA5
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Fecha: _____11_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________
Calle: _______Bathurst 3323 __________________________  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar

IF-2025-50921393-GCABA-COMUNA5
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Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Bathurst 3323 11-11-2025

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 25 de Noviembre de 2025

IF-2025-50921393-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 18:05:28 -03:00 
 

Adrian Ariel De Stefano
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 18:05:28 -03:00 
 



Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

Calle: BELGRANO N°/Ref.: 3789 Árbol seco: Árbol semiseco: 
 
 

 
Altura (m): 12 D.A.P. (cm): 37 Inclinación:  NO Mayor a 40°: Menor a 40°: 

 
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda: 

Copa: Desbalanceada:  Descopado:  Descopado y brotado:  
 

 

 
Cavidades: Fructificaciones fúngicas: 

 
Codominancias: 

 

Cavidad longitudinal en el fuste (m):   Espesor de la pared remanente (cm):   Chorreados: 

 
 
 

 

Secas / Secas en los ápices: 
 

Con cavidades, tumores o cancros: 

Invasión de espacio aéreo: 

Con mal ángulo de inserción: 

Tocones: 
 

Codominantes: 

 

 
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos: 

 

A: OBJETIVOS DE LA PODA 
 

Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: 
X

 Adecuación al sitio:  Regulación de estructura: 
 

B: TIPOS DE PODA Formación:  Limpieza: X  Aclareo:  Refaldado:  Terciado: 

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:  

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

                  Técnica en Jardinería Maisa G. Molina                     816624                                              
Nombre y apellido F.C. Firma 

 Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares: 

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: FRESNO AMERICANO (Fraxinus pennsylvanica) 

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL 

 

 FUSTE Descortezamiento: 

 

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2):   Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO 

                                                                                                  X RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas: 

Tamaño / Parte Basal Media Alta 

Pequeñas    

Grandes    

 

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR 

OBSERVACIONES 

INSPECTOR DE ARBOLADO 

IF-2025-48548897-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 
Calle: BELGRANO N°/Ref.: 3789 

 

ANTES 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:   

IF-2025-48548897-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

 

DESPUES 

 

 

 

 

 

IF-2025-48548897-GCABA-COMUNA5

Página 3 de 3



 
 
 
 

G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Planilla de puntuales. Belgrano 3789

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 3 pagina/s.

 

Lunes 10 de Noviembre de 2025

IF-2025-48548897-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.10 15:17:18 -03:00 
 

MAISA GISELLE MOLINA
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.10 15:17:18 -03:00 
 



Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

Calle: BELGRANO N°/Ref.: 3793 Árbol seco: Árbol semiseco: 
 
 

 
Altura (m): 9 D.A.P. (cm): 20 Inclinación:  NO Mayor a 40°: Menor a 40°: 

 
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda: 

Copa: Desbalanceada:  Descopado:  Descopado y brotado:  
 

 

 
Cavidades: Fructificaciones fúngicas: 

 
Codominancias: 

 

Cavidad longitudinal en el fuste (m):   Espesor de la pared remanente (cm):   Chorreados: 

 
 
 

 

Secas / Secas en los ápices: 
 

Con cavidades, tumores o cancros: 

Invasión de espacio aéreo: 

Con mal ángulo de inserción: 

Tocones: 
 

Codominantes: 

 

 
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos: 

 

A: OBJETIVOS DE LA PODA 
 

Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: 
X

 Adecuación al sitio:  Regulación de estructura: 
 

B: TIPOS DE PODA Formación:  Limpieza: X  Aclareo:  Refaldado:  Terciado: 

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:  

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 

 

…DESPEJE DE LUMINARIA 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

                  Técnica en Jardinería Maisa G. Molina                     816624                                              
Nombre y apellido F.C. Firma 

 Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares: 

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: FRESNO AMERICANO (Fraxinus pennsylvanica) 

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL 

 

 FUSTE Descortezamiento: 

 

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2):   Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO 

                                                                                                   X RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas 

Tamaño / Parte Basal Media Alta 

Pequeñas    

Grandes    

 

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR 

OBSERVACIONES 

INSPECTOR DE ARBOLADO 

IF-2025-48549286-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 
Calle: BELGRANO N°/Ref.: 3793 

 

ANTES 

 

 

 

 

 

 

 

 

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:   

IF-2025-48549286-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

 

DESPUES 

 

 

 

 

 

IF-2025-48549286-GCABA-COMUNA5
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Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Planilla de puntuales. Belgrano 3793
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MAISA GISELLE MOLINA
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
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Planilla de Inspección de Árboles

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: boedo  N°/Ref.: 460  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): 60 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:

Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:

Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación: Coloración anormal:

Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Joaquín Casal D.N.I. 35359946

Fecha: 3/ 11 /  25

Aviso: 

ARME:

Especie botánica: plátano 

 Árbol semiseco:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): 23

Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:

Codominantes:

Con manchas foliares:

Firma

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

IF-2025-47446084-GCABA-COMUNA5
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Fecha  

Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________

Calle:  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar

IF-2025-47446084-GCABA-COMUNA5
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G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: poda boedo 460

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Lunes 3 de Noviembre de 2025

IF-2025-47446084-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.03 19:10:50 -03:00 
 

Joaquin Federico Casal
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.03 19:10:48 -03:00 
 



Fecha: 7 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: Bulnes N°/Ref.: 973 Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 5 D.A.P. (cm): 10 Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias: Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado:X Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

…………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Fresno

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-48498722-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 7 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Después

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:

IF-2025-48498722-GCABA-COMUNA5

Página 2 de 2



 
 
 
 

G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Bulnes 973

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Lunes 10 de Noviembre de 2025

IF-2025-48498722-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.10 12:47:10 -03:00 
 

MARIA CELESTE FERNANDEZ
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.10 12:47:10 -03:00 
 



Planilla de Inspección de Árboles
INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: ______CASTRO____________________  N°/Ref.: ___536_________  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): ____30______ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:
Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación:  PARCIAL /  TOTAL Coloración anormal:
Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN
OBSERVACIONES

DESPEJE DE TERRAZA
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA
 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:
Codominantes:

Con manchas foliares:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ____12_________ 
Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fecha: __26____  /  ______11____  /  _____2025________
Aviso: _____________________________________________

ARME: ____________________________________________

Especie botánica: ____FRAXINUS PENNSYLVANICA___________________________________________
 Árbol semiseco:

IF-2025-51144540-GCABA-COMUNA5
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Nombre y apellido JULIO CESAR FRATESCHI D.N.I. 37988931 Firma

IF-2025-51144540-GCABA-COMUNA5
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Fecha: __26____  /  ______11____  /  _____2025________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Especie botánica: ____FRAXINUS PENNSYLVANICA___________________________________________
Calle: ______CASTRO____________________  N°/Ref.: ___536_________ 

Imagen del ejemplar
Altura (m): ____12_________ D.A.P. (cm): ____30______ 

ANTES DESPUES

DESPEJE DE TERRAZA

IF-2025-51144540-GCABA-COMUNA5
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JULIO CESAR FRATESCHI 37988931

IF-2025-51144540-GCABA-COMUNA5
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Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: PUNTUAL CASTRO 536

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 4 pagina/s.

 

Miércoles 26 de Noviembre de 2025

IF-2025-51144540-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.26 16:03:15 -03:00 
 

JULIO CESAR FRATESCHI
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.26 16:03:16 -03:00 
 



Fecha: 25 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: Castro N°/Ref.: 727 Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 7 D.A.P. (cm): 20 Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias:X Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

Despeje de vivienda……………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Ficus

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-50869851-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 25 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Después

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:

IF-2025-50869851-GCABA-COMUNA5
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G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Castro 727

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 25 de Noviembre de 2025

IF-2025-50869851-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 14:55:29 -03:00 
 

MARIA CELESTE FERNANDEZ
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 14:55:30 -03:00 
 



Planilla de Inspección de Árboles

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: castro  N°/Ref.: 855  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): 20 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:

Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:

Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación: Coloración anormal:

Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Joaquín Casal D.N.I. 35359946

Fecha: 7/ 11 /  25

Aviso: 

ARME:

Especie botánica: fresno 

 Árbol semiseco:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): 4

Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:

Codominantes:

Con manchas foliares:

Firma

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

IF-2025-48384692-GCABA-COMUNA5
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Fecha  

Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________

Calle:  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar

IF-2025-48384692-GCABA-COMUNA5
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Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: poda castro 855

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Domingo 9 de Noviembre de 2025

IF-2025-48384692-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.09 19:09:20 -03:00 
 

Joaquin Federico Casal
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.09 19:09:20 -03:00 
 



Fecha: 13 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: Castro N°/Ref.: 1335 Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 12 D.A.P. (cm): 45 Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias:X Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

…Despeje de luminaria y vivienda……………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Ficus

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-49318199-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 13 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Despues

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:

IF-2025-49318199-GCABA-COMUNA5
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Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Castro 1335

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Viernes 14 de Noviembre de 2025

IF-2025-49318199-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.14 09:20:39 -03:00 
 

MARIA CELESTE FERNANDEZ
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.14 09:20:40 -03:00 
 



Fecha: 13 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: Castro N°/Ref.: 1381 Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 12 D.A.P. (cm): 30 Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias:X Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

…Despeje de luminaria……………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Alamo

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-49318100-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 13 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Despues

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:

IF-2025-49318100-GCABA-COMUNA5
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Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Castro 1381

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Viernes 14 de Noviembre de 2025

IF-2025-49318100-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.14 09:20:09 -03:00 
 

MARIA CELESTE FERNANDEZ
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.14 09:20:10 -03:00 
 



Fecha: 18 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

Calle: CASTRO BARROS N°/Ref.: 190 Árbol seco: Árbol semiseco: 
 
 

 
Altura (m): 4 D.A.P. (cm): 4 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°: 

 
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad:     Hacia el largo de la vereda: 

Copa: Desbalanceada:  Descopado:  Descopado y brotado:  
 

 

 
Cavidades: Fructificaciones fúngicas: 

 
Codominancias: 

 

Cavidad longitudinal en el fuste (m):   Espesor de la pared remanente (cm):   Chorreados: 

 
 
 

 

Secas / Secas en los ápices: 
 

Con cavidades, tumores o cancros: 

Invasión de espacio aéreo:  

Con mal ángulo de inserción: 

Tocones: 
 

Codominantes: 

 

 
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos: 

 

A: OBJETIVOS DE LA PODA 
 

Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: 
X

 Adecuación al sitio:  Regulación de estructura: 
 

B: TIPOS DE PODA Formación:  Limpieza:  Aclareo:  Refaldado: 
X

 Terciado: 

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:  

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

                  Técnica en Jardinería Maisa G. Molina                     816624                                              
Nombre y apellido F.C. Firma 

 Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares: 

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: FRESNO AMERICANO (Fraxinus pennsylvanica) 

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL 

 

 

 FUSTE Descortezamiento: 

 

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2):   Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO 

                                                                                                   X RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas: 

Tamaño / Parte Basal Media Alta 

Pequeñas    

Grandes    

 

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR 

OBSERVACIONES 

INSPECTOR DE ARBOLADO 

IF-2025-49969079-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 18 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 
Calle: CASTRO BARROS N°/Ref.: 190 

 

 

   ANTES 

 

 

 

 

 

 

 

 

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:   

IF-2025-49969079-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 18 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

 

    DESPUES 
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Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Planilla de puntuales. Castro Barros 190

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 3 pagina/s.

 

Martes 18 de Noviembre de 2025

IF-2025-49969079-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.18 15:10:49 -03:00 
 

MAISA GISELLE MOLINA
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.18 15:10:50 -03:00 
 



Fecha: _____20_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: _Fresno americano____________________________________________________
Calle: _______Castro Barros__________________________  N°/Ref.: 1215  Árbol seco:  Árbol semiseco:
PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ________8_______ D.A.P. (cm): ____15________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:
Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________  Espesor de la pared remanente (cm): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________ Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo: Tocones:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción: Codominantes:

HOJAS Defoliación:   PARCIAL /TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR
A: OBJETIVOS DE LA PODA
Reducción de riesgo: x  Eliminar interferencias: X  Adecuación al sitio:  Regulación de estructura:
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:
D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 
OBSERVACIONES

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Nombre y apellido ADRIAN DE STEFANO D.N.I. 31661254 Firma

IF-2025-50844690-GCABA-COMUNA5
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Fecha: _____20_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________
Calle: _______Castro Barros__________________________  N°/Ref.: 1215

Imagen del ejemplar

IF-2025-50844690-GCABA-COMUNA5
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G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Castro Barros 1215 20-11-2025

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 25 de Noviembre de 2025

IF-2025-50844690-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 13:53:56 -03:00 
 

Adrian Ariel De Stefano
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 13:53:57 -03:00 
 



Fecha: _____20_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: _Bauhinia____________________________________________________
Calle: _______Castro Barros__________________________  N°/Ref.: 1253  Árbol seco:  Árbol semiseco:
PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ________8_______ D.A.P. (cm): ____40________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:
Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________  Espesor de la pared remanente (cm): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________ Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo: Tocones:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción: Codominantes:

HOJAS Defoliación:   PARCIAL /TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR
A: OBJETIVOS DE LA PODA
Reducción de riesgo: x  Eliminar interferencias: X  Adecuación al sitio:  Regulación de estructura:
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:
D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 
OBSERVACIONES

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Nombre y apellido ADRIAN DE STEFANO D.N.I. 31661254 Firma

IF-2025-50845302-GCABA-COMUNA5
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Fecha: _____20_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________
Calle: _______Castro Barros__________________________  N°/Ref.: 1253

Imagen del ejemplar

IF-2025-50845302-GCABA-COMUNA5
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G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Castro Barros 1253 20-11-2025

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 25 de Noviembre de 2025

IF-2025-50845302-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 13:55:34 -03:00 
 

Adrian Ariel De Stefano
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 13:55:34 -03:00 
 



Fecha: _____20_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: _Fresno americano____________________________________________________
Calle: _______Castro Barros__________________________  N°/Ref.: 1560  Árbol seco:  Árbol semiseco:
PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ________8_______ D.A.P. (cm): ____40________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:
Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________  Espesor de la pared remanente (cm): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________ Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo: Tocones:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción: Codominantes:

HOJAS Defoliación:   PARCIAL /TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR
A: OBJETIVOS DE LA PODA
Reducción de riesgo: x  Eliminar interferencias: X  Adecuación al sitio:  Regulación de estructura:
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:
D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 
OBSERVACIONES

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Nombre y apellido ADRIAN DE STEFANO D.N.I. 31661254 Firma

IF-2025-50845709-GCABA-COMUNA5
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Fecha: _____20_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________
Calle: _______Castro Barros__________________________  N°/Ref.: 1260

Imagen del ejemplar

IF-2025-50845709-GCABA-COMUNA5
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G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Castro Barros 1260 20-11-2025

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 25 de Noviembre de 2025

IF-2025-50845709-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 13:56:36 -03:00 
 

Adrian Ariel De Stefano
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 13:56:38 -03:00 
 



Fecha: 7 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: CastroBarros N°/Ref.: 1895 Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 6 D.A.P. (cm): 20 Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias: Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado:X Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

……Refaldado, despeje de luminaria…………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Santa Rita

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-48497780-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 7 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Después

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:

IF-2025-48497780-GCABA-COMUNA5
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Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Castro Barros 1895

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Lunes 10 de Noviembre de 2025

IF-2025-48497780-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.10 12:45:25 -03:00 
 

MARIA CELESTE FERNANDEZ
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.10 12:45:25 -03:00 
 



Fecha: _____20_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: _Platano ____________________________________________________
Calle: _______Colombres__________________________  N°/Ref.: 1034  Árbol seco:  Árbol semiseco:
PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ________22_______ D.A.P. (cm): ____75________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:
Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________  Espesor de la pared remanente (cm): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________ Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo: Tocones:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción: Codominantes:

HOJAS Defoliación:   PARCIAL /TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR
A: OBJETIVOS DE LA PODA
Reducción de riesgo: x  Eliminar interferencias: X  Adecuación al sitio:  Regulación de estructura:
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:
D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 
OBSERVACIONES

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Nombre y apellido ADRIAN DE STEFANO D.N.I. 31661254 Firma

IF-2025-50846269-GCABA-COMUNA5
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Fecha: _____20_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________
Calle: _______Colombres__________________________  N°/Ref.: 1034

Imagen del ejemplar

IF-2025-50846269-GCABA-COMUNA5
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Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Colombres 1034 20-11-2025

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 25 de Noviembre de 2025

IF-2025-50846269-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 13:57:56 -03:00 
 

Adrian Ariel De Stefano
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 13:57:57 -03:00 
 



Fecha: _____20_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: _Platano ____________________________________________________
Calle: _______Colombres__________________________  N°/Ref.: 1036  Árbol seco:  Árbol semiseco:
PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ________20_______ D.A.P. (cm): ____60________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:
Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________  Espesor de la pared remanente (cm): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________ Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo: Tocones:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción: Codominantes:

HOJAS Defoliación:   PARCIAL /TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR
A: OBJETIVOS DE LA PODA
Reducción de riesgo: x  Eliminar interferencias: X  Adecuación al sitio:  Regulación de estructura:
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:
D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 
OBSERVACIONES

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Nombre y apellido ADRIAN DE STEFANO D.N.I. 31661254 Firma

IF-2025-50846684-GCABA-COMUNA5
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Fecha: _____20_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________
Calle: _______Colombres__________________________  N°/Ref.: 1036

Imagen del ejemplar

IF-2025-50846684-GCABA-COMUNA5
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G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Colombres 1036 20-11-2025

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 25 de Noviembre de 2025

IF-2025-50846684-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 13:58:57 -03:00 
 

Adrian Ariel De Stefano
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 13:58:57 -03:00 
 



Fecha: _____20_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: _Fresno Americano ____________________________________________________
Calle: _______Colombres__________________________  N°/Ref.: 1045LD  Árbol seco:  Árbol semiseco:
PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ________9_______ D.A.P. (cm): ____40________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:
Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________  Espesor de la pared remanente (cm): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________ Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo: Tocones:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción: Codominantes:

HOJAS Defoliación:   PARCIAL /TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR
A: OBJETIVOS DE LA PODA
Reducción de riesgo: x  Eliminar interferencias: X  Adecuación al sitio:  Regulación de estructura:
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:
D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 
OBSERVACIONES

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Nombre y apellido ADRIAN DE STEFANO D.N.I. 31661254 Firma

IF-2025-50848150-GCABA-COMUNA5
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Fecha: _____20_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________
Calle: _______Colombres__________________________  N°/Ref.: 1045LD

Imagen del ejemplar

IF-2025-50848150-GCABA-COMUNA5
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Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Colombres 1045 20-11-2025

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 25 de Noviembre de 2025
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Date: 2025.11.25 14:02:51 -03:00 
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Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO
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Fecha: _____20_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: _Fresno Americano ____________________________________________________
Calle: _______Colombres__________________________  N°/Ref.: 1045  Árbol seco:  Árbol semiseco:
PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ________8_______ D.A.P. (cm): ____40________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:
Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________  Espesor de la pared remanente (cm): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________ Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo: Tocones:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción: Codominantes:

HOJAS Defoliación:   PARCIAL /TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR
A: OBJETIVOS DE LA PODA
Reducción de riesgo: x  Eliminar interferencias: X  Adecuación al sitio:  Regulación de estructura:
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:
D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 
OBSERVACIONES

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Nombre y apellido ADRIAN DE STEFANO D.N.I. 31661254 Firma

IF-2025-50847128-GCABA-COMUNA5

Página 1 de 2



Fecha: _____20_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________
Calle: _______Colombres__________________________  N°/Ref.: 1045

Imagen del ejemplar

IF-2025-50847128-GCABA-COMUNA5

Página 2 de 2



 
 
 
 

G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Colombres 1045LA 20-11-2025

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 25 de Noviembre de 2025
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Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
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Adrian Ariel De Stefano
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO
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Fecha: 18 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

Calle: CONSTITUCION N°/Ref.: 3656 Árbol seco: Árbol semiseco: 
 
 

 
Altura (m): 8 D.A.P. (cm): 31 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°: 

 
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad:     Hacia el largo de la vereda: 

Copa: Desbalanceada:  Descopado:  Descopado y brotado:  
 

 

 
Cavidades: Fructificaciones fúngicas: 

 
Codominancias: 

 

Cavidad longitudinal en el fuste (m):   Espesor de la pared remanente (cm):   Chorreados: 

 
 
 

 

Secas / Secas en los ápices: X  

Con cavidades, tumores o cancros: 

Invasión de espacio aéreo:X  

Con mal ángulo de inserción: 

Tocones: 
 

Codominantes: 

 

 
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos: 

 

A: OBJETIVOS DE LA PODA 
 

Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: 
X

 Adecuación al sitio:  Regulación de estructura: 
 

B: TIPOS DE PODA Formación:  Limpieza: X  Aclareo:  Refaldado:  Terciado: 

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:  

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

                  Técnica en Jardinería Maisa G. Molina                     816624                                              
Nombre y apellido F.C. Firma 

 Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares: 

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: FICUS (Ficus benjamina) 

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL 

 

 

 FUSTE Descortezamiento: 

 

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2):   Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO 

                                                                                                   X RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas: 

Tamaño / Parte Basal Media Alta 

Pequeñas    

Grandes    

 

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR 

OBSERVACIONES 

INSPECTOR DE ARBOLADO 

IF-2025-49971748-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 18 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 
Calle: CONSTITUCION N°/Ref.: 3656 

 

 

   ANTES 

 

 

 

 

 

 

 

 

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:   

IF-2025-49971748-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 18 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

     

 

DESPUES 

 

 

IF-2025-49971748-GCABA-COMUNA5
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Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Planilla de puntuales. Constitución 3656
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Inspector
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Planilla de Inspección de Árboles
INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: ___CONSTITUCION_____________________________  N°/Ref.: _____3766______________  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): __20__________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:
Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación:  PARCIAL /  TOTAL Coloración anormal:
Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN
OBSERVACIONES

REFALDADO Y ELIMINACION
DE INTERFERENCIA

LIMPIEZA DE TOCONES
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA
 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:
Codominantes:

Con manchas foliares:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ___10_________ 
Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fecha: __26______  /  _11______  /  ___2025__________
Aviso: _____________________________________________

ARME: ____________________________________________

Especie botánica: _______FRAXINUS PENNSYLVANICA__________________________________
 Árbol semiseco:

IF-2025-51143767-GCABA-COMUNA5
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Nombre y apellido JULIO CESAR FRATESCHI D.N.I. 37988931 Firma

IF-2025-51143767-GCABA-COMUNA5
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Fecha: __26______  /  _11______  /  ___2025__________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Especie botánica: _______FRAXINUS PENNSYLVANICA__________________________________
Calle: ___CONSTITUCION_____________________________  N°/Ref.: _____3766______________ 

Imagen del ejemplar
Altura (m): ___10_________ D.A.P. (cm): __20__________ 

ANTES DESPUES
REFALDADO Y ELIMINACION
DE INTERFERENCIA
LIMPIEZA DE TOCONES

IF-2025-51143767-GCABA-COMUNA5

Página 3 de 4



JULIO CESAR FRATESCHI 37988931

IF-2025-51143767-GCABA-COMUNA5
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Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: PUNTUAL CONSTITUCION 3766

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 4 pagina/s.

 

Miércoles 26 de Noviembre de 2025

IF-2025-51143767-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.26 16:01:16 -03:00 
 

JULIO CESAR FRATESCHI
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.26 16:01:16 -03:00 
 



Fecha: _____11_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: _Fresno ____________________________________________________
Calle: _______Diaz velez 3569 __________________________  N°/Ref.:  Árbol seco:  Árbol semiseco:
PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ________11_______ D.A.P. (cm): ____50________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:
Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________  Espesor de la pared remanente (cm): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________ Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo: Tocones:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción: Codominantes:

HOJAS Defoliación:   PARCIAL /TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR
A: OBJETIVOS DE LA PODA
Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: X  Adecuación al sitio:  Regulación de estructura:
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:
D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 
OBSERVACIONES

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Nombre y apellido ADRIAN DE STEFANO D.N.I. 31661254 Firma

IF-2025-50921509-GCABA-COMUNA5
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Fecha: _____11_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________
Calle: _______Diaz velez 3569 __________________________  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar

IF-2025-50921509-GCABA-COMUNA5
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Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Diaz Velez 3569 11-11-2025

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 25 de Noviembre de 2025

IF-2025-50921509-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 18:06:26 -03:00 
 

Adrian Ariel De Stefano
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 18:06:27 -03:00 
 



Fecha: 4 / 11 / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

Calle: ESTADOS UNIDOS N°/Ref.: 4226 Árbol seco: Árbol semiseco: 
 
 

 
Altura (m): 12 D.A.P. (cm): 40 Inclinación: NO Mayor a 40°: Menor a 40°: 

 
Orientación de la inclinación: Hacia la calle:     Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda: 

Copa: Desbalanceada:  Descopado:  Descopado y brotado:  
 

 

 
Cavidades: Fructificaciones fúngicas: 

 
Codominancias: 

 

Cavidad longitudinal en el fuste (m):   Espesor de la pared remanente (cm):   Chorreados: 

 
 
 

 

Secas / Secas en los ápices:
 

Con cavidades, tumores o cancros: 

Invasión de espacio aéreo: 

Con mal ángulo de inserción: 

Tocones: 
 

Codominantes: 

 

 
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos: 

 

A: OBJETIVOS DE LA PODA 
 

Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: 
X

 Adecuación al sitio:  Regulación de estructura: 
 

B: TIPOS DE PODA Formación:  Limpieza:  Aclareo:  Refaldado: 
X

 Terciado: 

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:  

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

                  Técnica en Jardinería Maisa G. Molina                     816624                                              
Nombre y apellido F.C. Firma 

 Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares: 

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: FRESNO AMERICANO (Fraxinus pennsylvanica) 

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL 

 

 

 FUSTE Descortezamiento: 

 

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2):   Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO 

                                                                                                    X RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas: 

Tamaño / Parte Basal Media Alta 

Pequeñas    

Grandes    

 

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR 

OBSERVACIONES 

INSPECTOR DE ARBOLADO 

IF-2025-47588110-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 4 / 11 / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 
Calle: ESTADOS UNIDOS N°/Ref.: 4226 

 

 

    ANTES 

 

 

   

 

 

 

 

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:   

IF-2025-47588110-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 4 / 11 / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

       

      DESPUES 

 

 

IF-2025-47588110-GCABA-COMUNA5
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Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Planilla de puntuales. Estados Unidos 4226
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Planilla de Inspección de Árboles

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: guardia vieja  N°/Ref.: 4288  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): 35 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:

Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:

Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación: Coloración anormal:

Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Joaquín Casal D.N.I. 35359946

Fecha: 3/ 11 /  25

Aviso: 

ARME:

Especie botánica: fresno 

 Árbol semiseco:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): 13

Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:

Codominantes:

Con manchas foliares:

Firma

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

IF-2025-47446191-GCABA-COMUNA5
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Fecha  

Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________

Calle:  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar
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Inspector
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Planilla de Inspección de Árboles

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: guardia vieja  N°/Ref.: 4298  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): 25 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:

Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:

Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación: Coloración anormal:

Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Joaquín Casal D.N.I. 35359946

Fecha: 3/ 11 /  25

Aviso: 

ARME:

Especie botánica: fresno 

 Árbol semiseco:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): 9

Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:

Codominantes:

Con manchas foliares:

Firma

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

IF-2025-47446308-GCABA-COMUNA5
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Fecha  

Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________

Calle:  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar
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Joaquin Federico Casal
Inspector
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Planilla de Inspección de Árboles
INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: __HIPOLITO YRIGOYEN_____________________  N°/Ref.: _____3381____________  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): __20________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:
Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación:  PARCIAL /  TOTAL Coloración anormal:
Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN
OBSERVACIONES

DESPEJE DE LUMINARIA
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA
 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:
Codominantes:

Con manchas foliares:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ____17________ 
Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fecha: __26______  /  ___11_____  /  ___2025__________
Aviso: _____________________________________________

ARME: ____________________________________________

Especie botánica: ______FRAXINUS PENNSYLVANICA_____________________
 Árbol semiseco:

IF-2025-51144893-GCABA-COMUNA5
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Nombre y apellido JULIO CESAR FRATESCHI D.N.I. 37988931 Firma

IF-2025-51144893-GCABA-COMUNA5
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Fecha: __26______  /  ___11_____  /  ___2025__________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Especie botánica: ______FRAXINUS PENNSYLVANICA_____________________
Calle: __HIPOLITO YRIGOYEN_____________________  N°/Ref.: _____3381____________ 

Imagen del ejemplar
Altura (m): ____17________ D.A.P. (cm): __20________ 

ANTES DESPUES

DESPEJE DE LUMINARIA

IF-2025-51144893-GCABA-COMUNA5
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JULIO CESAR FRATESCHI 37988931
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Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
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JULIO CESAR FRATESCHI
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.26 16:04:13 -03:00 
 



Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

Calle: HUMAHUACA N°/Ref.: 3570 Árbol seco: Árbol semiseco: 
 
 

 
Altura (m): 12 D.A.P. (cm): 46 Inclinación:  NO Mayor a 40°: Menor a 40°: 

 
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda: 

Copa: Desbalanceada:  Descopado:  Descopado y brotado:  
 

 

 
Cavidades: Fructificaciones fúngicas: 

 
Codominancias: 

 

Cavidad longitudinal en el fuste (m):   Espesor de la pared remanente (cm):   Chorreados: 

 
 
 

 

Secas / Secas en los ápices: 
 

Con cavidades, tumores o cancros: 

Invasión de espacio aéreo: 

Con mal ángulo de inserción: 

Tocones: 
 

Codominantes: 

 

 
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos: 

 

A: OBJETIVOS DE LA PODA 
 

Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: 
X

 Adecuación al sitio:  Regulación de estructura: 
 

B: TIPOS DE PODA Formación:  Limpieza: X  Aclareo:  Refaldado:  Terciado: 

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:  

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

                  Técnica en Jardinería Maisa G. Molina                     816624                                              
Nombre y apellido F.C. Firma 

 Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares: 

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: FRESNO AMERICANO (Fraxinus pennsylvanica) 

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL 

 

 FUSTE Descortezamiento: 

 

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2):   Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO 

                                                                                                   X RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas: 

Tamaño / Parte Basal Media Alta 

Pequeñas    

Grandes    

 

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR 

OBSERVACIONES 

INSPECTOR DE ARBOLADO 

IF-2025-48548433-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 
Calle: HUMAHUACA N°/Ref.: 3570 

 

ANTES 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:   

IF-2025-48548433-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

 

DESPUES 
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Fecha: 18 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

Calle: HUMAHUACA N°/Ref.: 4162 Árbol seco: Árbol semiseco: 
 
 

 
Altura (m): 12 D.A.P. (cm): 35 Inclinación: SI  Mayor a 40°: Menor a 40°: 

 
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad:    X Hacia el largo de la vereda: 

Copa: Desbalanceada:  Descopado:  Descopado y brotado:  
 

 

 
Cavidades: Fructificaciones fúngicas: 

 
Codominancias: 

 

Cavidad longitudinal en el fuste (m):   Espesor de la pared remanente (cm):   Chorreados: 

 
 
 

 

Secas / Secas en los ápices: 
 

Con cavidades, tumores o cancros: 

Invasión de espacio aéreo:X  

Con mal ángulo de inserción: 

Tocones: 
 

Codominantes: 

 

 
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos: 

 

A: OBJETIVOS DE LA PODA 
 

Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: 
X

 Adecuación al sitio:  Regulación de estructura: 
 

B: TIPOS DE PODA Formación:  Limpieza: X  Aclareo:  Refaldado:  Terciado: 

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:  

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 

 

…DESPEJE DE VIVIENDA DEL FRENTE 4154  

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

                  Técnica en Jardinería Maisa G. Molina                     816624                                              
Nombre y apellido F.C. Firma 

 Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares: 

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: FRESNO AMERICANO (Fraxinus pennsylvanica) 

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL 

X 

 

 FUSTE Descortezamiento: 

 

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2):   Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO 

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas: 

Tamaño / Parte Basal Media Alta 

Pequeñas    

Grandes    

 

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR 

OBSERVACIONES 

INSPECTOR DE ARBOLADO 

IF-2025-49968413-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 18 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 
Calle: HUMAHUACA N°/Ref.: 4162 

 

 

   ANTES 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:   

IF-2025-49968413-GCABA-COMUNA5

Página 2 de 3



Fecha: 18 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

    DESPUES 

 

 

IF-2025-49968413-GCABA-COMUNA5
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Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Planilla de puntuales. Humahuaca 4162

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 3 pagina/s.

 

Martes 18 de Noviembre de 2025
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Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
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MAISA GISELLE MOLINA
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.18 15:09:07 -03:00 
 



Fecha: _____20_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: _Lapacho  ____________________________________________________
Calle: _______Humahuaca__________________________  N°/Ref.: 4270  Árbol seco:  Árbol semiseco:
PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ________8_______ D.A.P. (cm): ____35________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:
Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________  Espesor de la pared remanente (cm): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________ Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo: Tocones:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción: Codominantes:

HOJAS Defoliación:   PARCIAL /TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR
A: OBJETIVOS DE LA PODA
Reducción de riesgo: x  Eliminar interferencias: X  Adecuación al sitio:  Regulación de estructura:
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:
D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 
OBSERVACIONES

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Nombre y apellido ADRIAN DE STEFANO D.N.I. 31661254 Firma

IF-2025-50847498-GCABA-COMUNA5
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Fecha: _____20_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________
Calle: _______Humahuaca__________________________  N°/Ref.: 4270

Imagen del ejemplar

IF-2025-50847498-GCABA-COMUNA5
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Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Humahuaca 4270 20-11-2025

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 25 de Noviembre de 2025
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Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 14:01:09 -03:00 
 

Adrian Ariel De Stefano
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 14:01:09 -03:00 
 



Planilla de Inspección de Árboles
INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: _____JOSE MARMOL_____________________  N°/Ref.: _____464_________  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): __30__________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:
Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación:  PARCIAL /  TOTAL Coloración anormal:
Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN
OBSERVACIONES

PODA AGREGADA. ELIMINACION
DE CHUPONES

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA
 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:
Codominantes:

Con manchas foliares:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): _____10________ 
Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fecha: ____26____  /  ____11____  /  ____2025________
Aviso: _____________________________________________

ARME: ____________________________________________

Especie botánica: _______TILIA MOLTKEI______________________________________
 Árbol semiseco:

IF-2025-51144332-GCABA-COMUNA5
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Nombre y apellido JULIO CESAR FRATESCHI D.N.I. 37988931 Firma

IF-2025-51144332-GCABA-COMUNA5

Página 2 de 4



Fecha: ____26____  /  ____11____  /  ____2025________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Especie botánica: _______TILIA MOLTKEI______________________________________
Calle: _____JOSE MARMOL_____________________  N°/Ref.: _____464_________ 

Imagen del ejemplar
Altura (m): _____10________ D.A.P. (cm): __30__________ 

ANTES DESPUES

PODA AGREGADA. ELIMINACION
DE CHUPONES
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JULIO CESAR FRATESCHI 37988931
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Planilla de Inspección de Árboles
INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: ____JOSE MARMOL________________________  N°/Ref.: ___481_______________  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): ____14_______ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:
Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación:  PARCIAL /  TOTAL Coloración anormal:
Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN
OBSERVACIONES

REFALDADO
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA
 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:
Codominantes:

Con manchas foliares:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ____6_________ 
Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fecha: ___26_____  /  ___11_____  /  ___2025_________
Aviso: _____________________________________________

ARME: ____________________________________________

Especie botánica: _____FRAXINUS PENNSYLVANICA_________________________________
 Árbol semiseco:

IF-2025-51144023-GCABA-COMUNA5
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Nombre y apellido JULIO CESAR FRATESCHI D.N.I. 37988931 Firma

IF-2025-51144023-GCABA-COMUNA5
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Fecha: ___26_____  /  ___11_____  /  ___2025_________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Especie botánica: _____FRAXINUS PENNSYLVANICA_________________________________
Calle: ____JOSE MARMOL________________________  N°/Ref.: ___481_______________ 

Imagen del ejemplar
Altura (m): ____6_________ D.A.P. (cm): ____14_______ 

ANTES DESPUES

REFALDADO

IF-2025-51144023-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 18 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

Calle: JOSE MARMOL N°/Ref.: 1577 Árbol seco: Árbol semiseco: 
 
 

 
Altura (m): 8 D.A.P. (cm): 31 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°: 

 
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad:     Hacia el largo de la vereda: 

Copa: Desbalanceada:  Descopado:  Descopado y brotado:  
 

 

 
Cavidades: Fructificaciones fúngicas: 

 
Codominancias: 

 

Cavidad longitudinal en el fuste (m):   Espesor de la pared remanente (cm):   Chorreados: 

 
 
 

 

Secas / Secas en los ápices: X  

Con cavidades, tumores o cancros: 

Invasión de espacio aéreo:X  

Con mal ángulo de inserción: 

Tocones: 
 

Codominantes: 

 

 
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos: 

 

A: OBJETIVOS DE LA PODA 
 

Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: 
X

 Adecuación al sitio:  Regulación de estructura: 
 

B: TIPOS DE PODA Formación:  Limpieza: X  Aclareo:  Refaldado:  Terciado: 

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:  

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

                  Técnica en Jardinería Maisa G. Molina                     816624                                              
Nombre y apellido F.C. Firma 

 Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares: 

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: FRESNO AMERICANO (Fraxinus pennsylvanica) 

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL 

 

 

 FUSTE Descortezamiento: 

 

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2):   Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO 

                                                                                                   X RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas: 

Tamaño / Parte Basal Media Alta 

Pequeñas    

Grandes    

 

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR 

OBSERVACIONES 

INSPECTOR DE ARBOLADO 

IF-2025-49970747-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 18 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 
Calle: JOSE MARMOL N°/Ref.: 1577 

 

 

   ANTES 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:   
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Fecha: 18 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

     

 

DESPUES 
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Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

Calle: LAMBARE N°/Ref.: 874 Árbol seco: Árbol semiseco: 
 
 

 
Altura (m): 12 D.A.P. (cm): 38 Inclinación:  NO Mayor a 40°: Menor a 40°: 

 
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda: 

Copa: Desbalanceada:  Descopado:  Descopado y brotado:  
 

 

 
Cavidades: Fructificaciones fúngicas: 

 
Codominancias: 

 

Cavidad longitudinal en el fuste (m):   Espesor de la pared remanente (cm):   Chorreados: 

 
 
 

 

Secas / Secas en los ápices: X  

Con cavidades, tumores o cancros: 

Invasión de espacio aéreo:X 

Con mal ángulo de inserción: 

Tocones: 
 

Codominantes: 

 

 
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos: 

 

A: OBJETIVOS DE LA PODA 
 

Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: 
X

 Adecuación al sitio:  Regulación de estructura: 
 

B: TIPOS DE PODA Formación:  Limpieza: X  Aclareo:  Refaldado:  Terciado: 

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:  

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 

 

………DESPEJE DE VIVIENDA Y SECAS  

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

                  Técnica en Jardinería Maisa G. Molina                     816624                                              
Nombre y apellido F.C. Firma 

 Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares: 

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: FRESNO AMERICANO (Fraxinus pennsylvanica) 

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL 

 

 FUSTE Descortezamiento: 

 

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2):   Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO 

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas: 

Tamaño / Parte Basal Media Alta 

Pequeñas    

Grandes    

 

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR 

OBSERVACIONES 

INSPECTOR DE ARBOLADO 

IF-2025-48545543-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 
Calle: LAMBARE N°/Ref.: 874 

 

ANTES 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:   

IF-2025-48545543-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

DESPUES 
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Fecha: 25 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: Lascasas N°/Ref.: 4000 Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 4 D.A.P. (cm): Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias: Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado:X Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Glicina

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-50868898-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 25 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Después

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:

IF-2025-50868898-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 25 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: Lascasas N°/Ref.: 4001 Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 4 D.A.P. (cm): Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias:X Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado:X Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

Despeje de luminaria y refaldado……………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Glicina

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-50869150-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 25 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Después

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:

IF-2025-50869150-GCABA-COMUNA5

Página 2 de 2



 
 
 
 

G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Las Casas 4001

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 25 de Noviembre de 2025

IF-2025-50869150-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 14:53:50 -03:00 
 

MARIA CELESTE FERNANDEZ
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 14:53:51 -03:00 
 



Planilla de Inspección de Árboles
INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: ____Lavalle___________________  N°/Ref.: _______3729___________  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): ____25_________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:
Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación:  PARCIAL /  TOTAL Coloración anormal:
Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN
OBSERVACIONES

DESPEJE DE VENTANAS
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA
 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:
Codominantes:

Con manchas foliares:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): _____10______ 
Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fecha: ___5_______  /  _11________  /  __2025______________
Aviso: _____________________________________________

ARME: ____________________________________________

Especie botánica: ______Fraxinus pennsylvanica___________________________________
 Árbol semiseco:

IF-2025-47858369-GCABA-COMUNA5
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Nombre y apellido JULIO CESAR FRATESCHI D.N.I. 37988931 Firma

IF-2025-47858369-GCABA-COMUNA5
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Fecha: ___5_______  /  _11________  /  __2025______________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Especie botánica: ______Fraxinus pennsylvanica___________________________________
Calle: ____Lavalle___________________  N°/Ref.: _______3729___________ 

Imagen del ejemplar
Altura (m): _____10______ D.A.P. (cm): ____25_________ 

ANTES DESPUES
DESPEJE DE VENTANAS

IF-2025-47858369-GCABA-COMUNA5
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JULIO CESAR FRATESCHI 37988931
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Planilla de Inspección de Árboles

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: lavalle  N°/Ref.: 3732  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): 35 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:

Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:

Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación: Coloración anormal:

Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Joaquín Casal D.N.I. 35359946

Fecha: 3/ 11 /  25

Aviso: 

ARME:

Especie botánica: fresno 

 Árbol semiseco:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): 10

Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:

Codominantes:

Con manchas foliares:

Firma

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

IF-2025-47446388-GCABA-COMUNA5
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Fecha  

Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________

Calle:  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar

IF-2025-47446388-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 25 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: LopezAnaut N°/Ref.: 4030 Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 7 D.A.P. (cm): 20 Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias:X Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

Despeje de ventanas……………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Fresno

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-50870079-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 25 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Después

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:

IF-2025-50870079-GCABA-COMUNA5
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Planilla de Inspección de Árboles

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: mario bravo  N°/Ref.: 637  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): 40 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:

Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:

Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación: Coloración anormal:

Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Joaquín Casal D.N.I. 35359946

Fecha: 28/ 11 /  25

Aviso: 

ARME:

Especie botánica: fresno 

 Árbol semiseco:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): 14

Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:

Codominantes:

Con manchas foliares:

Firma

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO



Fecha  

Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________

Calle:  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar



Planilla de Inspección de Árboles

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: maza  N°/Ref.: 154  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): 40 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:

Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:

Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación: Coloración anormal:

Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Joaquín Casal D.N.I. 35359946

Fecha: 7/ 11 /  25

Aviso: 

ARME:

Especie botánica: fresno 

 Árbol semiseco:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): 15

Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:

Codominantes:

Con manchas foliares:

Firma

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

IF-2025-48384707-GCABA-COMUNA5
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Fecha  

Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________

Calle:  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar

IF-2025-48384707-GCABA-COMUNA5
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Planilla de Inspección de Árboles
INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: ___Maza________________  N°/Ref.: _____1807/9___________  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): ____30__________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:
Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación:  PARCIAL /  TOTAL Coloración anormal:
Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN
OBSERVACIONES

SUBIDA DE COPA Y REFALDADO
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA
 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:
Codominantes:

Con manchas foliares:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ______12________ 
Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fecha: ___5_____  /  ___11_____  /  ____2025__________
Aviso: _____________________________________________

ARME: ____________________________________________

Especie botánica: ____Fraxinus pennsylvanica__________________________________
 Árbol semiseco:

IF-2025-47859109-GCABA-COMUNA5
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Nombre y apellido JULIO CESAR FRATESCHI D.N.I. 37988931 Firma

IF-2025-47859109-GCABA-COMUNA5
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Fecha: ___5_____  /  ___11_____  /  ____2025__________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Especie botánica: ____Fraxinus pennsylvanica__________________________________
Calle: ___Maza________________  N°/Ref.: _____1807/9___________ 

Imagen del ejemplar
Altura (m): ______12________ D.A.P. (cm): ____30__________ 

ANTES DESPUES

SUBIDA DE COPA Y REFALDADO

IF-2025-47859109-GCABA-COMUNA5
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JULIO CESAR FRATESCHI 37988931
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Fecha: _____11_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: _Platano  ____________________________________________________
Calle: _______Moreno__________________________  N°/Ref.: 3590  Árbol seco:  Árbol semiseco:
PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ________20_______ D.A.P. (cm): ____60________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:
Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________  Espesor de la pared remanente (cm): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________ Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo: Tocones:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción: Codominantes:

HOJAS Defoliación:   PARCIAL /TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR
A: OBJETIVOS DE LA PODA
Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: X  Adecuación al sitio:  Regulación de estructura:
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:
D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 
OBSERVACIONES

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Nombre y apellido ADRIAN DE STEFANO D.N.I. 31661254 Firma

IF-2025-50921716-GCABA-COMUNA5
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Fecha: _____11_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________
Calle: _______Moreno__________________________  N°/Ref.: 3590

Imagen del ejemplar

IF-2025-50921716-GCABA-COMUNA5
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Inspector
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Planilla de Inspección de Árboles
INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: ____MUNIZ___________________________  N°/Ref.: ____1700______________  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): _______________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:
Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación:  PARCIAL /  TOTAL Coloración anormal:
Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN
OBSERVACIONES

PODA DE ENREDADERA
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA
 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:
Codominantes:

Con manchas foliares:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): _______________ 
Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fecha: ___26_____  /  __11______  /  ____2025___________
Aviso: _____________________________________________

ARME: ____________________________________________

Especie botánica: _______NN_________________________________________
 Árbol semiseco:

IF-2025-51143433-GCABA-COMUNA5
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Nombre y apellido JULIO CESAR FRATESCHI D.N.I. 37988931 Firma

IF-2025-51143433-GCABA-COMUNA5
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Fecha: ___26_____  /  __11______  /  ____2025___________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Especie botánica: _______NN_________________________________________
Calle: ____MUNIZ___________________________  N°/Ref.: ____1700______________ 

Imagen del ejemplar

ANTES

DESPUES

PODA DE ENREDADERA

IF-2025-51143433-GCABA-COMUNA5
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JULIO CESAR FRATESCHI 37988931
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IF-2025-51143433-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.26 16:00:24 -03:00 
 

JULIO CESAR FRATESCHI
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.26 16:00:26 -03:00 
 



Fecha: 13 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: Muñiz N°/Ref.: 156 Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 13 D.A.P. (cm): 50 Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias:X Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

…Despeje de vivienda ……………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Fresno

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-49318429-GCABA-COMUNA5

Página 1 de 3



Fecha: 13 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Despues

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:

IF-2025-49318429-GCABA-COMUNA5

Página 2 de 3



Fecha: 13 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

IF-2025-49318429-GCABA-COMUNA5

Página 3 de 3



 
 
 
 

G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Muniz 156

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 3 pagina/s.

 

Viernes 14 de Noviembre de 2025

IF-2025-49318429-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.14 09:21:39 -03:00 
 

MARIA CELESTE FERNANDEZ
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.14 09:21:41 -03:00 
 



Planilla de Inspección de Árboles

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: muñiz  N°/Ref.: 430  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): 50 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:

Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:

Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación: Coloración anormal:

Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Joaquín Casal D.N.I. 35359946

Fecha: 18/ 11 /  25

Aviso: 

ARME:

Especie botánica: fresno 

 Árbol semiseco:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): 13

Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:

Codominantes:

Con manchas foliares:

Firma

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

IF-2025-49827604-GCABA-COMUNA5

Página 1 de 2



Fecha  

Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________

Calle:  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar

IF-2025-49827604-GCABA-COMUNA5

Página 2 de 2



 
 
 
 

G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: poda muñiz 430

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 18 de Noviembre de 2025

IF-2025-49827604-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.18 09:32:40 -03:00 
 

Joaquin Federico Casal
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.18 09:32:41 -03:00 
 



Planilla de Inspección de Árboles

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: muñiz  N°/Ref.: 458  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): 45 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:

Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:

Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación: Coloración anormal:

Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Joaquín Casal D.N.I. 35359946

Fecha: 18/ 11 /  25

Aviso: 

ARME:

Especie botánica: fresno 

 Árbol semiseco:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): 11

Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:

Codominantes:

Con manchas foliares:

Firma

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

IF-2025-49827906-GCABA-COMUNA5

Página 1 de 2



Fecha  

Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________

Calle:  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar

IF-2025-49827906-GCABA-COMUNA5

Página 2 de 2



 
 
 
 

G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: poda muñiz 458

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 18 de Noviembre de 2025

IF-2025-49827906-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.18 09:33:50 -03:00 
 

Joaquin Federico Casal
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.18 09:33:50 -03:00 
 



Planilla de Inspección de Árboles

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: panamá  N°/Ref.: 960  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): 40 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:

Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:

Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación: Coloración anormal:

Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Joaquín Casal D.N.I. 35359946

Fecha: 3/ 11 /  25

Aviso: 

ARME:

Especie botánica: fresno 

 Árbol semiseco:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): 11

Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:

Codominantes:

Con manchas foliares:

Firma

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

IF-2025-47446515-GCABA-COMUNA5

Página 1 de 2



Fecha  

Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________

Calle:  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar

IF-2025-47446515-GCABA-COMUNA5

Página 2 de 2



 
 
 
 

G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: poda panamá 960

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Lunes 3 de Noviembre de 2025

IF-2025-47446515-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.03 19:14:57 -03:00 
 

Joaquin Federico Casal
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.03 19:14:56 -03:00 
 



Fecha: 7 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: PatioAbasto N°/Ref.: Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 5 D.A.P. (cm): 10 Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias: X Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza:X Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

…Ramas secas y despeje de luminaria………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Robinia

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-48499001-GCABA-COMUNA5

Página 1 de 2



Fecha: 7 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Después

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:

IF-2025-48499001-GCABA-COMUNA5

Página 2 de 2



 
 
 
 

G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Patio Abasto

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Lunes 10 de Noviembre de 2025

IF-2025-48499001-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.10 12:47:40 -03:00 
 

MARIA CELESTE FERNANDEZ
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.10 12:47:42 -03:00 
 



Planilla de Inspección de Árboles

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: pavón  N°/Ref.: 3969  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): 60 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:

Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:

Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación: Coloración anormal:

Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Joaquín Casal D.N.I. 35359946

Fecha: 28/ 11 /  25

Aviso: 

ARME:

Especie botánica: fresno 

 Árbol semiseco:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): 16

Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:

Codominantes:

Con manchas foliares:

Firma

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO



Fecha  

Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________

Calle:  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar



Fecha: 7 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: Plaza Almagro N°/Ref.: Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 10 D.A.P. (cm): 50 Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias: X Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

…Despeje de luminaria………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Morera

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-48499294-GCABA-COMUNA5

Página 1 de 2



Fecha: 7 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Después

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:

IF-2025-48499294-GCABA-COMUNA5

Página 2 de 2



 
 
 
 

G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Plaza Almagro

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Lunes 10 de Noviembre de 2025

IF-2025-48499294-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.10 12:48:14 -03:00 
 

MARIA CELESTE FERNANDEZ
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.10 12:48:14 -03:00 
 



Fecha: _____11_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: _Ligustro____________________________________________________
Calle: _______Independencia__________________________  N°/Ref.: Plaza Avefa Interno  Árbol seco:  Árbol semiseco:
PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ________7_______ D.A.P. (cm): ____35________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:
Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________  Espesor de la pared remanente (cm): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________ Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo: Tocones:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción: Codominantes:

HOJAS Defoliación:   PARCIAL /TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR
A: OBJETIVOS DE LA PODA
Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: X  Adecuación al sitio:  Regulación de estructura:
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: X Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:
D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 
OBSERVACIONES

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Nombre y apellido ADRIAN DE STEFANO D.N.I. 31661254 Firma

IF-2025-50921830-GCABA-COMUNA5
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Fecha: _____11_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________
Calle: _______Independencia__________________________  N°/Ref.: Plaza Avefa Interno

Imagen del ejemplar

IF-2025-50921830-GCABA-COMUNA5
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Adrian Ariel De Stefano
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO
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Fecha: 4 / 11 / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

Calle: QUINTINO BOCAYUVA N°/Ref.: 1683 (LD) Árbol seco: Árbol semiseco: 
 
 

 
Altura (m): 9 D.A.P. (cm): 26 Inclinación: NO Mayor a 40°: Menor a 40°: 

 
Orientación de la inclinación: Hacia la calle:     Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda: 

Copa: Desbalanceada:  Descopado:  Descopado y brotado:  
 

 

 
Cavidades: Fructificaciones fúngicas: 

 
Codominancias: 

 

Cavidad longitudinal en el fuste (m):   Espesor de la pared remanente (cm):   Chorreados: 

 
 
 

 

Secas / Secas en los ápices:X
 

Con cavidades, tumores o cancros: 

Invasión de espacio aéreo:X 

Con mal ángulo de inserción: 

Tocones: 
 

Codominantes: 

 

 
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos: 

 

A: OBJETIVOS DE LA PODA 
 

Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: 
X

 Adecuación al sitio:  Regulación de estructura: 
 

B: TIPOS DE PODA Formación:  Limpieza: X  Aclareo:  Refaldado:  Terciado: 

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:  

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 

 

……Pedido por el frente Q. Bocayuva 1685. Despeje de vivienda. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

                  Técnica en Jardinería Maisa G. Molina                     816624                                              
Nombre y apellido F.C. Firma 

 Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares: 

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: FRESNO AMERICANO (Fraxinus pennsylvanica) 

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL 

 

 

 FUSTE Descortezamiento: 

 

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2):   Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO 

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas: 

Tamaño / Parte Basal Media Alta 

Pequeñas    

Grandes    

 

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR 

OBSERVACIONES 

INSPECTOR DE ARBOLADO 

IF-2025-47588460-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 4 / 11 / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 
Calle: QUINTINO BOCAYUVA N°/Ref.: 1683 (LD) 

 

 

    ANTES 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:   

IF-2025-47588460-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 4 / 11 / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

       

      DESPUES 

 

 

IF-2025-47588460-GCABA-COMUNA5
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Planilla de Inspección de Árboles
INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: ____Rio de Janeiro____________________  N°/Ref.: _____1007_____________  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): ___15_________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:
Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación:  PARCIAL /  TOTAL Coloración anormal:
Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN
OBSERVACIONES

DESPEJE DE SEMAFORO
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA
 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:
Codominantes:

Con manchas foliares:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ____2,5_____ 
Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fecha: __5_____  /  ___11____  /  ____2025__________
Aviso: _____________________________________________

ARME: ____________________________________________

Especie botánica: ____Tilia moltkei____________________________________
 Árbol semiseco:

IF-2025-47858633-GCABA-COMUNA5
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Nombre y apellido JULIO CESAR FRATESCHI D.N.I. 37988931 Firma

IF-2025-47858633-GCABA-COMUNA5
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Fecha: __5_____  /  ___11____  /  ____2025__________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Especie botánica: ____Tilia moltkei____________________________________
Calle: ____Rio de Janeiro____________________  N°/Ref.: _____1007_____________ 

Imagen del ejemplar
Altura (m): ____2,5_____ D.A.P. (cm): ___15_________ 

ANTES DESPUES

DESPEJE DE SEMAFORO

IF-2025-47858633-GCABA-COMUNA5
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JULIO CESAR FRATESCHI 37988931
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Fecha: 13 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: Rocamora N°/Ref.: 4006 Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 8 D.A.P. (cm): 30 Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias:X Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

…Despeje de vivienda …………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Fresno

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-49318629-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 13 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Despues

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:

IF-2025-49318629-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 13 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: Rocamora N°/Ref.: 4048 Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 7 D.A.P. (cm): 25 Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias:X Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado:X Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

…Despeje de vivienda y refaldado……………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Fresno

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-49318515-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 13 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Despues

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:

IF-2025-49318515-GCABA-COMUNA5
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MARIA CELESTE FERNANDEZ
Inspector
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Planilla de Inspección de Árboles

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: salguero  N°/Ref.: 260  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): 35 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:

Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:

Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación: Coloración anormal:

Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Joaquín Casal D.N.I. 35359946

Fecha: 7/ 11 /  25

Aviso: 

ARME:

Especie botánica: fresno

 Árbol semiseco:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): 9

Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:

Codominantes:

Con manchas foliares:

Firma

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

IF-2025-48384736-GCABA-COMUNA5
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Fecha  

Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________

Calle:  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar

IF-2025-48384736-GCABA-COMUNA5
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Inspector
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Planilla de Inspección de Árboles

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: salguero  N°/Ref.: 920  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): 60 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:

Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:

Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación: Coloración anormal:

Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Joaquín Casal D.N.I. 35359946

Fecha: 3/ 11 /  25

Aviso: 

ARME:

Especie botánica: plátano 

 Árbol semiseco:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): 22

Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:

Codominantes:

Con manchas foliares:

Firma

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

IF-2025-47446624-GCABA-COMUNA5
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Fecha  

Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________

Calle:  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar

IF-2025-47446624-GCABA-COMUNA5
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Fecha: _____11_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: _Fresno ____________________________________________________
Calle: _______Sanchez de Loria 865__________________________  N°/Ref.:  Árbol seco:  Árbol semiseco:
PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ________8_______ D.A.P. (cm): ____30________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:
Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________  Espesor de la pared remanente (cm): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________ Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo: Tocones:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción: Codominantes:

HOJAS Defoliación:   PARCIAL /TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR
A: OBJETIVOS DE LA PODA
Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: X  Adecuación al sitio:  Regulación de estructura:
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: X Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:
D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 
OBSERVACIONES

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Nombre y apellido ADRIAN DE STEFANO D.N.I. 31661254 Firma

IF-2025-50921967-GCABA-COMUNA5
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Fecha: _____11_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________
Calle: _______Sanchez de Loria 865__________________________  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar

IF-2025-50921967-GCABA-COMUNA5

Página 2 de 2



 
 
 
 

G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Sanchez de Loria 865 11-11-2025

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 25 de Noviembre de 2025

IF-2025-50921967-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 18:09:34 -03:00 
 

Adrian Ariel De Stefano
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 18:09:35 -03:00 
 



Fecha: _____11_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: _Fresno ____________________________________________________
Calle: _______Sanchez de loria 1485__________________________  N°/Ref.:  Árbol seco:  Árbol semiseco:
PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ________11_______ D.A.P. (cm): ____35________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:
Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________  Espesor de la pared remanente (cm): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________ Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo: Tocones:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción: Codominantes:

HOJAS Defoliación:   PARCIAL /TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR
A: OBJETIVOS DE LA PODA
Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: X  Adecuación al sitio:  Regulación de estructura:
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: X Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:
D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 
OBSERVACIONES

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Nombre y apellido ADRIAN DE STEFANO D.N.I. 31661254 Firma

IF-2025-50922091-GCABA-COMUNA5
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Fecha: _____11_____  /  ____11______  /  ______2025____________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°: ______________________________________________________________
Calle: _______Sanchez de Loria 1485__________________________  N°/Ref.: 

Imagen del ejemplar

IF-2025-50922091-GCABA-COMUNA5
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G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Sanchez de Loria 1485 11-11-2025

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 25 de Noviembre de 2025

IF-2025-50922091-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 18:10:41 -03:00 
 

Adrian Ariel De Stefano
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 18:10:41 -03:00 
 



Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

Calle: TARIJA N°/Ref.: 3330 (LA1) Árbol seco: Árbol semiseco: 
 
 

 
Altura (m): 5 D.A.P. (cm): 30 Inclinación:  NO Mayor a 40°: Menor a 40°: 

 
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda: 

Copa: Desbalanceada:  Descopado:  Descopado y brotado:  
 

 

 
Cavidades: Fructificaciones fúngicas: 

 
Codominancias: 

 

Cavidad longitudinal en el fuste (m):   Espesor de la pared remanente (cm):   Chorreados: 

 
 
 

 

Secas / Secas en los ápices: 
 

Con cavidades, tumores o cancros: 

Invasión de espacio aéreo: 

Con mal ángulo de inserción: 

Tocones: 
 

Codominantes: 

 

 
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos: 

 

A: OBJETIVOS DE LA PODA 
 

Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: 
X

 Adecuación al sitio:  Regulación de estructura: 
 

B: TIPOS DE PODA Formación:  Limpieza: X  Aclareo:  Refaldado:  Terciado: 

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:  

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 

 

……RAMA QUEBRADA 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

                  Técnica en Jardinería Maisa G. Molina                     816624                                              
Nombre y apellido F.C. Firma 

 Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares: 

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: LIMPIATUBOS (Callistemon sp.) 

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL 

 

 FUSTE Descortezamiento: 

 

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2):   Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO 

X RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas: 

Tamaño / Parte Basal Media Alta 

Pequeñas    

Grandes    

 

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR 

OBSERVACIONES 

INSPECTOR DE ARBOLADO 

IF-2025-48550219-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 
Calle: TARIJA N°/Ref.: 3330 (LA1) 

 

ANTES 

 

 

 

 

 

 

 

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:   

IF-2025-48550219-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

 

DESPUES 
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G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Planilla de puntuales. Tarija 3330 (LA1)

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 3 pagina/s.

 

Lunes 10 de Noviembre de 2025

IF-2025-48550219-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.10 15:21:04 -03:00 
 

MAISA GISELLE MOLINA
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.10 15:21:06 -03:00 
 



Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

Calle: TARIJA N°/Ref.: 3330 Árbol seco: Árbol semiseco: 
 
 

 
Altura (m): 12 D.A.P. (cm): 35 Inclinación:  NO Mayor a 40°: Menor a 40°: 

 
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda: 

Copa: Desbalanceada:  Descopado:  Descopado y brotado:  
 

 

 
Cavidades: Fructificaciones fúngicas: 

 
Codominancias: 

 

Cavidad longitudinal en el fuste (m):   Espesor de la pared remanente (cm):   Chorreados: 

 
 
 

 

Secas / Secas en los ápices: 
 

Con cavidades, tumores o cancros: 

Invasión de espacio aéreo: 

Con mal ángulo de inserción: 

Tocones: 
 

Codominantes: 

 

 
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos: 

 

A: OBJETIVOS DE LA PODA 
 

Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: 
X

 Adecuación al sitio:  Regulación de estructura: 
 

B: TIPOS DE PODA Formación:  Limpieza:  Aclareo:  Refaldado: 
X

 Terciado: 

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:  

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

                  Técnica en Jardinería Maisa G. Molina                     816624                                              
Nombre y apellido F.C. Firma 

 Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares: 

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: FRESNO AMERICANO (Fraxinus pennsylvanica) 

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL 

 

 FUSTE Descortezamiento: 

 

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2):   Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO 

                                                                                                  X RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas: 

Tamaño / Parte Basal Media Alta 

Pequeñas    

Grandes    

 

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR 

OBSERVACIONES 

INSPECTOR DE ARBOLADO 

IF-2025-48549714-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 
Calle: TARIJA N°/Ref.: 3330 

 

ANTES 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:   

IF-2025-48549714-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 10 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

 

DESPUES 
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G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Planilla de puntuales. Tarija 3330

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 3 pagina/s.

 

Lunes 10 de Noviembre de 2025

IF-2025-48549714-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.10 15:19:35 -03:00 
 

MAISA GISELLE MOLINA
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.10 15:19:36 -03:00 
 



Fecha: 25 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: Tarija N°/Ref.: 4180LA Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 9 D.A.P. (cm): 50 Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias:X Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

Despeje de balcon……………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Jacaranda

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-50869375-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 25 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Después

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:

IF-2025-50869375-GCABA-COMUNA5
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G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Tarija 4180 LA

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 25 de Noviembre de 2025

IF-2025-50869375-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 14:54:24 -03:00 
 

MARIA CELESTE FERNANDEZ
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 14:54:24 -03:00 
 



Fecha: 25 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: Tarija N°/Ref.: 4180LD Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 10 D.A.P. (cm): 30 Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias:X Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

Despeje de balcon……………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Fresno

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-50869612-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 25 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Después

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:

IF-2025-50869612-GCABA-COMUNA5
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G O B I E R N O DE LA C I U D A D DE B U E N O S A I R E S
 
 

Hoja Adicional de Firmas
Informe gráfico

 
Número: 

Buenos Aires, 
 
Referencia: Tarija 4180 LD

 
El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 2 pagina/s.

 

Martes 25 de Noviembre de 2025

IF-2025-50869612-GCABA-COMUNA5

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 14:54:54 -03:00 
 

MARIA CELESTE FERNANDEZ
Inspector
JUNTA COMUNAL 5
AREA JEFE DE GOBIERNO

Digitally signed by Comunicaciones Oficiales 
Date: 2025.11.25 14:54:54 -03:00 
 



Planilla de Inspección de Árboles
INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: _____33 Orientales_______________________  N°/Ref.: ____181 LD_______________  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): _____20______ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:
Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación:  PARCIAL /  TOTAL Coloración anormal:
Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN
OBSERVACIONES

PODA. INTERFERENCIA CON VIVIENDA
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA
 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:
Codominantes:

Con manchas foliares:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): _____12_______ 
Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fecha: ____14____  /  ____11____  /  ___2025__________
Aviso: _____________________________________________

ARME: ____________________________________________

Especie botánica: ___Fraxinus pennsylvanica________________________________________
 Árbol semiseco:
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Nombre y apellido JULIO CESAR FRATESCHI D.N.I. 37988931 Firma

IF-2025-49438146-GCABA-COMUNA5
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Fecha: ____14____  /  ____11____  /  ___2025__________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Especie botánica: ___Fraxinus pennsylvanica________________________________________
Calle: _____33 Orientales_______________________  N°/Ref.: ____181 LD_______________ 

Imagen del ejemplar
Altura (m): _____12_______ D.A.P. (cm): _____20______ 

ANTES DESPUES

PODA. INTERFERENCIA CON VIVIENDA
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Planilla de Inspección de Árboles
INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: ___33 Orientales____________________  N°/Ref.: ____181______________  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): ___18_________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:
Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación:  PARCIAL /  TOTAL Coloración anormal:
Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN
OBSERVACIONES

PODA. INTERFERENCIA CON VIVIENDA
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA
 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:
Codominantes:

Con manchas foliares:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): _____10________ 
Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fecha: ___14____  /  ___11___  /  ________2025__
Aviso: _____________________________________________

ARME: ____________________________________________

Especie botánica: _____Fraxinus pennsylvanica___________________________
 Árbol semiseco:

IF-2025-49437847-GCABA-COMUNA5
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Nombre y apellido JULIO CESAR FRATESCHI D.N.I. 37988931 Firma
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Fecha: ___14____  /  ___11___  /  ________2025__
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Especie botánica: _____Fraxinus pennsylvanica___________________________
Calle: ___33 Orientales____________________  N°/Ref.: ____181______________ 

Imagen del ejemplar
Altura (m): _____10________ D.A.P. (cm): ___18_________ 

ANTES DESPUES

PODA. INTERFERENCIA CON VIVIENDA
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Fecha: 7 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

OBSERVACIONES

INSPECTOR DE ARBOLADO

Calle: Treintay tresorientales N°/Ref.: 1379 Árbol seco: Árbol semiseco:

Altura (m): 6 D.A.P. (cm): 25 Inclinación: SI / NO Mayor a 40°: Menor a 40°:

Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

Cavidades: Fructificaciones fúngicas:

Codominancias:

Cavidad longitudinal en el fuste (m): Espesor de la pared remanente (cm): Chorreados:

Secas / Secas en los ápices:
Con cavidades, tumores o cancros:

Invasión de espacio aéreo:

Con mal ángulo de inserción:

Tocones:
Codominantes:

HOJAS Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares:

Síntomas de enfermedades: Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA

Reducción de riesgo: Eliminar interferencias:X Adecuación al sitio: Regulación de estructura:

B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado:X Terciado:

C: CORTE DE RAÍCES Superficial: Profundo:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN

…………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

María Celeste Fernández 34828759
Nombre y apellido D.N.I. Firma

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: Fresno

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL

FUSTE Descortezamiento:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas:

Tamaño / Parte Basal Media Alta

Pequeñas

Grandes

IF-2025-48498096-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 7 / 11/ 2 0 2 5

Aviso:

ARME:Planilla de Inspección de Árboles

Calle: N°/Ref.:

Antes

Después

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:
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Fecha: 4 / 11 / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

Calle: VALENTIN GOMEZ N°/Ref.: 3474 Árbol seco: Árbol semiseco: 
 
 

 
Altura (m): 14 D.A.P. (cm): 40 Inclinación: SI  Mayor a 40°: Menor a 40°: 

 
Orientación de la inclinación: Hacia la calle:    X Hacia la propiedad: Hacia el largo de la vereda: 

Copa: Desbalanceada:  Descopado:  Descopado y brotado:  
 

 

 
Cavidades: Fructificaciones fúngicas: 

 
Codominancias: 

 

Cavidad longitudinal en el fuste (m):   Espesor de la pared remanente (cm):   Chorreados: 

 
 
 

 

Secas / Secas en los ápices:X
 

Con cavidades, tumores o cancros: 

Invasión de espacio aéreo:X 

Con mal ángulo de inserción: 

Tocones: 
 

Codominantes: 

 

 
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos: 

 

A: OBJETIVOS DE LA PODA 
 

Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: 
X

 Adecuación al sitio:  Regulación de estructura: 
 

B: TIPOS DE PODA Formación:  Limpieza: X  Aclareo:  Refaldado:  Terciado: 

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:  

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 

 

……Despeje de vivienda  

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

                  Técnica en Jardinería Maisa G. Molina                     816624                                              
Nombre y apellido F.C. Firma 

 Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares: 

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: FRESNO AMERICANO (Fraxinus pennsylvanica) 

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL 

x 

 

 FUSTE Descortezamiento: 

 

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2):   Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO 

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas: 

Tamaño / Parte Basal Media Alta 

Pequeñas    

Grandes    

 

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR 

OBSERVACIONES 

INSPECTOR DE ARBOLADO 

IF-2025-47588808-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 4 / 11 / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 
Calle: VALENTIN GOMEZ N°/Ref.: 3474 

 

 

    ANTES 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:   
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Fecha: 4 / 11 / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

      DESPUES 
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Planilla de Inspección de Árboles
INFORMACIÓN DEL ÁRBOL
Calle: ___Valentin Gomez_______________________  N°/Ref.: ______3720_____________  Árbol seco: 

D.A.P. (cm): ___20_________ Inclinación: SI / NO  Mayor a 40°: Menor a 40°:
Hacia la calle: Hacia la propiedad:

Copa: Desbalanceada: Descopado: Descopado y brotado:

FUSTE Tamaño / Parte Basal Media Alta Descortezamiento:

Cavidades: Pequeñas Fructificaciones fúngicas:

Grandes Codominancias:
Cavidad longitudinal en el fuste (m): ______________ Chorreados:

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2): ______________

RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas:

Secas / Secas en los ápices: Invasión de espacio aéreo:
Con cavidades, tumores o cancros: Con mal ángulo de inserción:

HOJAS Defoliación:  PARCIAL /  TOTAL Coloración anormal:
Síntomas de enfermedades:

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR

Reducción de riesgo:  Adecuación al sitio: 
B: TIPOS DE PODA Formación: Limpieza: Aclareo: Refaldado: Terciado:
C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:

E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN
OBSERVACIONES

DESPEJE DE RAMAS EN TECHO
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

INSPECTOR DE ARBOLADO

Signos de insectos:

A: OBJETIVOS DE LA PODA
 Eliminar interferencias:  Regulación de estructura:

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO

Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO

Bajas:

Tocones:
Codominantes:

Con manchas foliares:

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL
Altura (m): ____10_________ 
Orientación de la inclinación: Hacia el largo de la vereda:

 Espesor de la pared remanente (cm): ______________

Fecha: ___14____  /  ____11___  /  __2025___________
Aviso: _____________________________________________

ARME: ____________________________________________

Especie botánica: ______Fraxinus pennsylvanica_____________________________________
 Árbol semiseco:
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Página 1 de 4



Nombre y apellido JULIO CESAR FRATESCHI D.N.I. 37988931 Firma

IF-2025-49438444-GCABA-COMUNA5
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Fecha: ___14____  /  ____11___  /  __2025___________
Aviso: _____________________________________________

Planilla de Inspección de Árboles ARME: ____________________________________________

REGISTRO FOTOGRÁFICO Especie botánica: ______Fraxinus pennsylvanica_____________________________________
Calle: ___Valentin Gomez_______________________  N°/Ref.: ______3720_____________ 

Imagen del ejemplar
Altura (m): ____10_________ D.A.P. (cm): ___20_________ 

ANTES DESPUES

DESPEJE DE RAMAS EN TECHO
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Página 3 de 4



JULIO CESAR FRATESCHI 37988931
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Fecha: 18 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 

Calle: VIRREY LINIERS N°/Ref.: 1107 Árbol seco: Árbol semiseco: 
 
 

 
Altura (m): 6 D.A.P. (cm): 11 Inclinación: NO  Mayor a 40°: Menor a 40°: 

 
Orientación de la inclinación: Hacia la calle: Hacia la propiedad:     Hacia el largo de la vereda: 

Copa: Desbalanceada:  Descopado:  Descopado y brotado:  
 

 

 
Cavidades: Fructificaciones fúngicas: 

 
Codominancias: 

 

Cavidad longitudinal en el fuste (m):   Espesor de la pared remanente (cm):   Chorreados: 

 
 
 

 

Secas / Secas en los ápices: 
 

Con cavidades, tumores o cancros: 

Invasión de espacio aéreo:X  

Con mal ángulo de inserción: 

Tocones: 
 

Codominantes: 

 

 
Síntomas de enfermedades: Signos de insectos: 

 

A: OBJETIVOS DE LA PODA 
 

Reducción de riesgo:  Eliminar interferencias: 
X

 Adecuación al sitio:  Regulación de estructura: 
 

B: TIPOS DE PODA Formación:  Limpieza:  Aclareo:  Refaldado: 
X

 Terciado: 

C: CORTE DE RAÍCES Superficial:  Profundo:  

D: TRATAMIENTO FITOSANITARIO E: TRASPLANTE F: EXTRACCIÓN 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

                  Técnica en Jardinería Maisa G. Molina                     816624                                              
Nombre y apellido F.C. Firma 

 Defoliación: PARCIAL / TOTAL Coloración anormal: Con manchas foliares: 

INFORMACIÓN DEL ÁRBOL Especie botánica: FRESNO AMERICANO (Fraxinus pennsylvanica) 

PARÁMETROS MECÁNICOS Y SANITARIOS DEL ÁRBOL 

 

 

 FUSTE Descortezamiento: 

 

RAÍCES Expuestas: Levanta vereda (m2):   Fisuras en el frente de la propiedad: SI / NO 

                                                                                                   X RAMAS Quebradas / Fisuradas: Excesivas / Cruzadas: Bajas: 

Tamaño / Parte Basal Media Alta 

Pequeñas    

Grandes    

 

RECOMENDACIONES DEL INSPECTOR 

OBSERVACIONES 

INSPECTOR DE ARBOLADO 

IF-2025-49969892-GCABA-COMUNA5
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Fecha: 18 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

 

 
Calle: VIRREY LINIERS N°/Ref.: 1107 

 

 

   ANTES 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

REGISTRO FOTOGRÁFICO Informe N°:   
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Fecha: 18 / 1 1  / 2 0 2 5  

Aviso:   

ARME:   Planilla de Inspección de Árboles 

 

     

 

DESPUES 
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