k5 Providencia DICCHNEE

FISCALIZACION

Dio | Mes | Ao
ACTA DE INSPECCION L ) | _N°00354 ;
Vecino
Nombre: Rut:
Direccién: Fono: E-Mail
Empresa

Razén Social:

Nombre de Fantasia: Rut empresa:

Representante Legal: Rut R.L:

Tipo de Visita: Ly

Observaciones:__

" FIRMA DEL RECEPTOR - FIRMA FUNCIONARIO
Teléfono:
Email:

Q@ pedro de Valdivia N 700 ; . -
S S50 2 205 5200 providencia.cl na




& Providencia DR e

FISCALIZACION
ACTA DE INSPECCION E H A <4 ) J . N°00355_J
Vecino-~
Nombre: Rut:
Direccién: , Fono: E-Mail
Empresa

Razdn Social:

Nombre de Fantasia: IR0t empresa:
Representante Legal: Rut R.L:
Tipo de Visita: ; : A

Observaciones:

FIRMA DEL RECEPTOR FIRMA FUNCIONARIO
Teléfono:
Email:

& Pedio de Valdivia N 700 £lv]o
[ ! H A g -
Y 2562 2063F 5200 providencia.cl




