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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/O DESCONTAMINACION AMBIENTAL)

de

R 1 ANTECEDENTES

1.1 Fecha de Inspeccion: 0% Ob /) 1.2 Hora de inicio: /I /] ,Z/O 1.3 Hora de término: /}4 : C/J/
1.4 Identificacidn de la actividad, proyecto o fuente fiscalizada:
Yorvocs almus el Ni kit dell  (Nadtres 2o Hono, )

1.5 Ubicacién de la actividad, proyecto o fuente fiscalizada: Comuna: egjon:
tabe (lead 14 33 Pobwe W5 | 0oV O Fo dopo

Coordenada Norte (WGS84): Coordenada Este (WGS84): Huso: 19S___ 18S

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

Jouacis Qhans sl M. :
RUT o RUN: 44‘27\ A ' X\\/A ~YTeléfono: £Y. Zlﬂ&]ﬁ () Correo electrénico: i\ W) (o1 @S TMEND %

1.7 Encargado o respbnsable de la actividad, proyecto o fuente fiscalizada durante la Inspeccion:

RUT o RUN: A,{‘ 2t K\//| ,"} Teléfono: b‘f 1249 Y30 Correo electrénico: WW&M mevis é)(fu“Jq\

2. MOTIVO DE LA ACTIVIDAD DE FISCALIZACION

2.1 A\ Programada 2.2__ No programada Denuncia: Oficio: Otro:
sz Plan de Prevencion y/o Descontaminacion
Norma de Emisién X
* Ambiental
2.3 Instrumento(s) de Gestién| P-S- NE[_T/_/lj DS.N°__/___ DS.N_/___ DS.N°_/___
Ambiental fiscalizado(s): Otros Instrumentos ( N° de Resolucién / Afio / Organismo)
NO
N° / / N° / / N° / / /_/_

) Tipo, N° Afo Organismo emisor
2.4 Otro(s) Instrumento(s): Tipo N° Afio Organismo emisor
2.5 Objeto de la Inspeccién ('7 ¢ j) : M
Ambiental: Vl/l!% (/t 0 a\/

'3. ASPECTOS RELATIVOS A LA EECUCION DE LA FISCALIZACION

3.1 Existié oposicion 3.2 Se solicité auxilio de| 3.3 Existio Colaboracmn por parte de Ios fiscalizados:

al ingreso: la fuerza publlca. (En caso de ser negativo, se deben fundamentar los hechos en Observaciones)

si___NO £ SI_NOX SI#NO_

5 FISCALIZADORES (Comenzando el l|stado con el encargado de Ias act:v:dades de Inspeccnon Ambvental)

Nombre (Nombre, Apellldos) Organismo (s)

e T
Lot Naurlle THE -
Lovvip S A |

J
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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 Recepcion
Fiscg\liz\ada acogid copia del Acta:
SI NO

[N

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

/]
Firma encargado actividad: / /
£ /
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FICHA DE MEDICION DE HUMEDAD DE LENA

Equipo utilizado ( Marca y Modelo) Voltimen estimado del lote Muestra % de humedad N° muestras > 25% Humedad Conclusién
(metro estéreo)
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3 \7\_ _QV
Fecha Medicién Hora Medicién 4 >(P ( Qﬂ \O
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