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Superintendencia del Medio Ambiente
Gobierno de Chile

ACTA DE INSPECCION AMBIENTAL

(FORMATO DE ACTA PARA NORMAS DE EMISION Y PLANES DE PREVENCION Y/0 DESCONTAMINACION AMBIENTAL)

1 ANTECEDENTES e

1.1 Fecha de Inspeccmn 2-’7/&7@& 1.2 Hora de inicio: 299 2,(

1.4 |dentificacion de la actlwdad,’proyecto o fuente fiscalizada:
R m
1 5 Ubicacién de la actividad, proyecto o fuente fiscalizada: Comuna: Region:
N N i

Coordenada Nor)e (WGSM K@vl\ ‘)"Z§ Coordenada Este (WGS84): (b{b Cp‘()r Huso: 19S5 185_»<
1.6 Titular de la actividad, proyecto o fuente fiscalizada: Domicilio Titular (para notificacion por correo certificado):

/\MDWLQ\LQ% N %Q—%(a_ 8 -IP90 G2, Votslirla
RUT o RUN: (Q\(’bk k’bo,_ Telefonomlw Correo electrénico —QQW'L%A e ?'\Mw\ +Cong

1.7 Encargado o responsable de la actividad, proyecto o fuente fiscalizada durante la Inspecmdn
C ol

RUT o RUN: p XK. Abo -; Teléfono: \d?;'l'l_’l];ﬁ’zp Correo electrénico: ’l/\.o)"\'b(

2 MOTIVO DE LA ACTIVIDAD DE FIS

1.3 Hora de término: o 22, - ‘.(\\/
\

"\

CALIZACléN

2.1 L Programada 2.2 No programada Denuncia: Oficio:______
Norma de Emisién Plan 'de Prevencion y/o Descontaminacién
Ambiental
2.3 Instrumento(s) de Gestion| D-S-N°__/_ DN L ps.NEL /ZQ’U’ LA
. . . Z
Ambiental fiscalizado(s): Otros Instrumentos ( N° de Resolucién / Afio / Organismo)
ND
N/ N Ny ==l

X Tipo N° Aiio Organismo emisor

2.4 Otro(s) Instrumento(s): Tipo N° Afo Organismoemisor____

2.5 Objeto de la Inspeccién \ @Y M‘PZ» ] ‘\/) )KDA'

Ambiental: C/ C@t&m

3.1 Emstlo oposicion 3.2 Se soI|C|to BUXI|IO de 3.3 Existié Colaboracmn por parte de Ios flscallzados
al ingreso: la fuerza publica: (En caso de ser negativo, se deben fundamentar los hechos en Observaciones)

i NO 9_4 SI_NO_A SI_KNO

3?‘10, de las actividades de Inspeccion Ambiental)

5 FISCALIZADORES (Comenzando el llstado con el enca

Nombre (Nombre, Apellidos)
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Organismo (s)
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Fiscalizada acogié copia del Acta:
] NO

7.1 El Encargado o Responsable de
la Actividad, Proyecto o Fuente

7.2 En caso de que el Acta no haya sndo recepcnonada mdlque el motivo:

Ausencia del Encargado Negacion de Recepcién

Constancia en caso de Negacion (Detallar las circunstancias y/o acontecimientos ocurridos)

Firma encargado actividad:
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