Superintendencia del Medio Ambiente
Gobierno de Chile

ACTA DE INSPECCION AMBIENTAL

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

' 1. ANTECEDENTES

1.1 Fecl@&f\fﬁi‘g f 1.2 Hora de inicio: l ')/- OS
1.4 Identificacion de la actividad, proyecto o fuente fiscalizada:

Oeoveordod  do Abavkion

1.5 Ubicacion de la actividad, proyecto o fuente fiscalizada: Comuna: Rigién:

Cpanllinns priahled oy Osorve | \mtloca _
Cot{}denada Norte (WGSS4)GYO£%\,( Coordenada Este (WGSS4):(C§Y %L Huso: 1950_ 18S}

1.6 Titular de la actividad, proyecto o fuente fiscalizada: Domicilio Titular (para notificacién por correo certificado):

Lttdzol AUt Mhastann | Pazhle, (7 —0>ore

7 n [ S
RUT o RUN: M b M Yayg TeIefono:bL‘P L%%oeg‘g Correo electrénico: M2t - Greze @ (W) . L
1.7 Encargado o responsabIC;\e la actividad, proyecto o fuente fiscalizada durante la Inspe&:ign:

¥ W

1.3 Hora de término:

)

RUT o %UP?PBOBU"Q u,/ Telefonob\* \/]’WS Correo electrénico: mvw‘ L Grue- © Q/%_ d_p

Bl MOTNO DE LA ACTIVIDAD DE FISCALIZACION

21 Programada 2.2 No programada Denuncia: Oficio: Otro:
Norma de Emisién Plan .de Prevencién y/o Descontaminacion
Ambiental e
2.3 Instrumento(s) de Gestién| D-S-N"_/___ DS.N°__ /[ D.s. NUX/_‘LO( T DS.N°_/___
Ambiental fiscalizado(s): Otros Instrumentos ( N° de Resolucidn / Afio / Organismo)
No
N° / / N° / / N° / / T I

. Tipo, N° Afio Organismo emisor

2.4 Otrofs) Instrumento(s): Tipo N° Ao Organismo emisor

2.5 Objeto de Ila Inspeccion

Ambiental: (Lb\kw O A B AN Lorling

3 ASPECTOS RELATIVOS A LA EJECUCION DE LA FISCALIZACION i

3.1 Existi6 oposicion 3.2 Se solicité auxilio de| 3.3 Existio CoIaboracnon por parte de los flscallzados

al ingreso: { la fuerza publica: (En caso de ser negativo, se deben fundamentar los hechos en Observaciones)
S| NO l& Sl NO ?2 Sl 3;4 NO

&

4 OBSERVACIONES (actmdades pendlentes, documentos sollutados v/o entregados, lmprewstos, otras observacnones)

5 FISCAL!ZADORES (Comenzando el Ilstado con el encargado de las actlwdades de lnspeccuon Amblental)

A Nombre (Nombre, Apellidos) Organismo (s) Flrm
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7. RECEPCION DEL ACTA Y FIRMA ENCARGADO ACTIVIDAD FISCALIZADA

7.1 El Encargado o Responsable de | 7.2 En caso de que el Acta no haya sido recepcionada, indique el motivo:
la Actividad, Proyecto o Fuente|Ausencia del Encargado Negacién de Recepcién
Fiscalizdda acogio copia del Acta:

Sl NO

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

g

Firma encargado actividad: C"'( 5 g@%
NG
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