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(*) Campos obligatorios a rellenar para poder procesar su denuncia.

SECCi()I‘I 1: 1Individualizacién denunciante*

SUPE

. RINTE
| Dat Mo NTENDENGIA

Persona natural ¢ =DIO AMBIENTE
Persona juridica 23 DIC
2015
1.1. Persona natural. OF]|
= ECFS;A PE PARTES
Nombres* FEaeE ANTO MID
Apellidos* SANCAEZ. ZANORANO
Cédula de
Identidad
e - —
Domicilio Region QJ-/I ) Calle S {'LAUR,QEJ\)
Ciudad Numero | Block/Dpto. | Sector
< AANAGD 340 6O 2
Teléfono de Fijo Qvj Fax
contacto A al
Correo
electrénico .

1.2. Persona Juridica.

Razon social o
Nombre*

RUT 0, ] =] |

Tipo de persona

aridi Organismo del Estado
juridicCa

Empresa publica
Sociedad anonima

Sociedad de responsabilidad limitada

Sociedad colectiva

Sociedad en comandita

Empresa individual de responsabilidad limitada
Sociedad por acciones

Sociedad contractual minera

Sociedad legal minera

Corporacion
Fundacion
Sindicato

Otro (Especifique)

0000000000000

Domicilio* Region Calle

Ciudad Numero | Block/Dpto. | Sector
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Teléfono de Fijo Movil Fax

contacto

Correo

electronico | @]

1.3. Representante.

Nombres*

Apellidos*

Cédula de

Identidad o .| | -

Domicilio* Region Calle

Ciudad Numero | Block/Dpto. | Sector

Teléfono de Fijo Movil Fax

contacto

Correo

electrénico | |@| B

| Si |

| No |

Acredita personeria vigente del representante

Seccion 2: Apoderado*

éActia mediante apoderado? (Ley

Si

" No | N°19.880)

Nombres*

Apellidos*

Cédula de

Identidad

Y —

| - ]

Domicilio*

Region

Calle

Ciudad

NUumero

Block/Dpto.

Sector

Teléfono de

Fijo

Movil

Fax

contacto

Correo
electrénico ]

@[ ]

| Si | [ No ]

Acredita poder art. 22 Ley N° 19.880
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Seccion 3! 1dentificacién del o los presuntos infractores*

Persona natural
Persona juridica

Nombre Ginvasio Loows Maswmuld Agsua

completo o
Razon Social
Cédula de

Identidad o RUT . | : - ]
Domicilio* Region R I Calle )G H')P)-CO 51__} =2
logslaliiil. ¢ cL ’

Ciudad . Numero | Block/Dpto. | Sector =
SANNAGO
Teléfono de Fijo Movil Fax
contacto

Correo
electrénico I |@|

Seccion 4: Antecedentes de la denuncia*

Descripcion de los hechos denunciados
G IMNASIO <QUWDANTE <OV NV EDjRICIO , EMTE
RUIDSS NOLESTRS ¢ :
~ MUSIA A ALTQ VOWIIRN TODO EL DA
_ LANTANEATO DT PESAS A ToDD ﬂf-)(z,«mQB
LD QUE CEMRA RUIDOS DE CHOEQUE oF
PIEHS NEALIGUS PESADAL coamna €L
SUEZ L.
— PROFESORES 24D  [NSTA ColansS A
VIV Voz (GRIANDO) &nv TODD  pHoadh|
EL GIANASIOD M CABATA CON MNGUUA
MEDIDA PARA CQATEMERL &) QU?DQ? Y NO
RESPETAAN oS Uonqpriol T 4 AMORHA, .,
VELUVOS YA HAJ‘\J AN 0D QB e S AL

el PEL SIHAMASITD |

e
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¢Coémo tomé conocimiento de los hechos?

Soy VEZIMD AL SIHNASID L MIN QATO

Periodo o fecha del hecho denunciado

DE LUMNS A Ve v 5 EMTIE Q630 AH

7 2300 P
¥ <SOLIcmT F)SAL) T2 ESPVES TE KK 21D Hs

)

Lugar del hecho denunciado

Ak L\\{F\c'@ 4 39 3. Sulisade Cortie

¢Conoce informaciéon geografica asociada? Si No

En caso de conocer la informacién geografica marcar la ubicaciéon presentada a
continuacién

Huso 19 Sur

Huso 18 Sur

Huso 12 Sur (Isla de Pascua)

Huso 13 Sur (Isla San Félix, Isla san Ambrosio)

Huso 17 Sur (Archipiélago de Juan Fernandez)
Territorio chileno Antartico (Husos 16, 17, 18, 19, 20,
21y 22 Sur)

Coordenada Este
Coordenada Norte

éSe encuentra en o cercana a un area protegida del [ si | | No |
estado?
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Secci()n 5! Documentacién de la denuncia*

Acreditar Personeria Vigente del Representante [ Si No

Poder Articulo 22 Ley N°19.880 | Si No

Documentacion Adjunta:

Nombre del documento

Declaro por este acto vengo en denunciar una posible
infraccion, y declaro que la informacion contenida en
este documento es precisa, veridica, y comprobable
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