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Loveland Fire Rescue Authority 
Community Safety Division 

410 East 5th Street 
Loveland, Colorado  80537 

Phone (970) 962-2537 

PREGUNTAS PARA VENDEDORES MÓVILES EN EL DISTRITO DE LFRA 
Envíe su respuesta por correo electrónico a Eplan-Fire@LFRA.org y muestra fotos de 
los cuatro lados y el interior del vehículo.

1. Fecha:

2. Nombre del negocio:

3. Nombre del dueño, número de teléfono, dirección de correo electrónico y dirección:

4. Marca, modelo y año del vehículo

5. Tipo de vehículo (Camión, tráiler o carro abierto al aire):

6. Número de identificación del vehículo(VIN):

7. Número de placa (Indique todos los números de placa si hay varios vehículos):

8. Describa los tipos de alimentos que prepara:

9. Aparatos para cocinar/calentar (Sea específico):
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10. ¿Alguna operación de cocina que produzca vapor, humo or vapor saturado de grasa? ¿Que 
tipo de operaciones?

11. Si tiene generador, describe el tipo de combustible, tamaño, ubicación en el vehículo, marca y 
modelo:

12. ¿Tanque de propano? ¿Cual es el tamaño y ubicación en el vehículo?

13. ¿Utilizas combustible sólido? (Leña, carbón vegetal, etc) Descríbalo en más detalle:

14. ¿Tiene letreros de NO FUMAR y CIERRE DE PROPANO? (Mínimo letras rojas de 2 pulgadas 
sobre fondo blanco) en el exterior del vehículo (requerido para vehículos que usan generador 
de combustible y / o propano):

15. ¿Tiene un monitor de gas (propano y monóxido de carbono)? Requerido para todos los 
vehículos cerrados que usan generadores de combustible o propano.

16. Los aparatos tales como freidoras o cocinas que producen vapores de grasa deben tener una 
campana extractora tipo 1 con un sistema de supresión automática. Esto es necesario cuando 
se producen vapores de grasa y humo durante las operaciones de cocina. ¿Tiene una 
campana extractora tipo 1 con supresión automática ?

17. Contratista de instalación:

18. Fecha de instalación:

19. Fecha de la última inspección y prueba de supresión realizada por el contratista autorizado:

20. Fecha de la última limpieza de campana y contratista de limpieza (Requerido cada 6 meses):


	Date: 
	Text3: 
	Text4: 
	Text5: 
	Text6: 
	Text7: 
	Text8: 
	Text9: 
	Text10: 
	Text11: 
	Text12: 
	Text13: 
	Text15: 
	Text16: 
	Text17: 
	Text18: 
	Text19: 
	Text20: 
	Text21: 
	Name of Business: 


