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SISTEMA ADMISION
CORREDS _, R OO O Y O
: GUIA DE ADMISION SISVE : 865230406 865230406
CHILEA. a1
ADMISION GUS POSTAL SUCURSAL MONEDA Hoja 1/1
Codigo Cliente 520285 Fecha Preadmisién
o EEEEEQJLTENDENCM DEL MEDIO AMBIENTE - NIVEL Hora Praadiiisian
RUT Cliente L 179950k Fecha Recepcidn 14/03/2017
Mecanizador Hora Recepcion 16:48:04
Tipo Cliente Fecha Admision 14/03/2017
N° Maguina Hora Admision 16:53:56
Direccion Retiro Estado Guia \Validada
Sucursal Imposicion Guia Cliente
Operador [HSANCHEV-HECTOR WILLIAM SANCHEZ VELASQUEZ Fecha Vencimiento
Tramo Peso
# Servicio N Descripcion| Destino |Unid.| Peso Unit. Tolz:ls(?(g) Valc(ié)Re
(Gr) (Kg)
1 ':’E'MCEAR’ETS’}A(S;;ER“F'CADA PRIORITARIA NO CL - Chile 3l s51-100] 0,100 0,300 3.306|
TOTALES 3 0,300 3.308|
# l Servicio Unidades Primero Ultimo
1__ |9 - CARTA CERTIFICADA PRIORITARIA (EMPRESAS) 3] 1170094439907] 1170094439921
OBSERVACIONES
Cliente/Mecanizador Transporte Admision Correos
Nombre, RUT, Firma Nombre, Firma, Fecha Nombre, Firma

http://10.150.156.20/cisnatural/SISVEUI/htmIReport/HSANCHEV.5520.20170314.1654329.SVBDAFLF....

Original : Cliente

14-03-2017



VALIDA SOLO PARA EFECTOS DE FACTURACION

IDENTIFICACION DEL CLIENTE

GUIA DE ENTREGA EMPRESAS (FORM. CL-04)

No. 00000001
IMPOSICION

VALIDACION CORREOS

momwnzo COMUNAS DENSAS

No. GUIA CLIENTE

U DESTINO RESTO PAIS

AGENCIA CTP

RU.T 6l 1| 9| 7| 9| 9

CODIGO CLIENTE 520285

(marque un.solo casillero
por formulario)

CORRELATIVO AGENCIA

ﬂ_ FRANQUEO CONVENIDO

FECHA 14/03/2017

CENTRO DE COSTO FISCALIZACION-FISCALIA

MAQUINA FRANQUEADORA

CODIGO REMITENTE:
DESCRIPCION DE ENVIOS
NORMALIZACION
PRODUCTO qmb_,%%mmuvmmo TIEMPO DE ENTREGA ATRIBUTOS
CARTA COMERCIAL Y
UNIDADES 31, urososre 01 st 02 1250 01 ESTANDAR (5 dias) 81 REGISTRO
32 IMPRESO 02 NO 03 51100 02 PRICRITARIO (3 dias) 82 CERTIFICADO
33 MAILING 04 1013250 : 03 EXPRESO (1 dia) 83 ACUSE DE RECIBO
05 251 2500
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RAFAEL PRIETO MORENO
ISIDORA COYENECHEA N° 3434, DPTO 21
LAS CONDES :
ORD 698 SMA 1

: 7 (AN

* RICARDO PINCHOM CAGERES®* <%
VIC MACKENNA ORIENTE'N7320 .
LA FLORIDA | m
ORD 699 SMA 2

SEREMI SALUD R.M.
MIGUEL DE OLIVARES N° 1229
SANTIAGO CENTRO.

_ ORD 699 SMA 3
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