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ACTA DE INSPECCION AMBIENTAL

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

1 ANTECEDENTES

1.1 Fecha de Inspeccmn Zz M 204:}

1.3 Hora de término: /fé T O

1.2 Hora de inicio: /((.: &9

1.4 Identificacién de la actividad, proyecto o fuente fiscalizada:

Edirieso CHacasuco 480

CMacaB Vo

1.5 Ubicacién de la actividad, proyecto o fuente fiscalizada:

AEO

Comuna:

CO«..\GZ?&\Q«J

Region:

Brols

Coordenada Norte (WGS84):

3.921. 8%}

185 X

Huso: 19S5

Coordenada Este (WGS84): G}} S48

1.6 Titular de la actividad, proyecto o fuente fiscalizada:

ConsTpucigpa Novatzce = A-

Domicilio Titular (para notificacién por correo certificado):

calle cllacarves A80. Coucberdo

RUT o RUN:

—

Teléfono:

1.7 Encargado o responsable de la actividad, proyecto o fuente fiscalizada durante la Inspeccién:

Correo electrénico:

RUT o RUN:

Teléfono:

em— —

’ Correo electrdénico:

Denuncia: x

Programada No programada Oficio:
... Plan de Prevencién y/o Descontaminacion
Norma de Emisién /" rsilienta]
2.3 Instrumento(s) de Gestién| D-S- ne38 7 20\ DS.N°_/____ DS.N°_/___ DS.N°_/___
Ambiental fiscalizado(s): Otros Instrumentos ( N° de Resolucién / Afio / Organismo)
o o No— /_
N° / / N / / N / / /

. Tipo N° Aiio Organismo emisor.

2.4 Otro(s} Instrumentos): Tipo N° Afio Organismo emisor

2.5 Objeto de
Ambiental:

la Inspeccion

Mdiesed b= Giide Pal DIOBAQA

4S8 Jin-243

ECTOS RELATIVOS A |

CUCION DE LA FISCALIZACION

3.2 Se solicité auxilio de| 3.3 Existié Colaboracwn por parte de los f|scaI|zados
la fuerza publica:

3.1 Existié oposicion
al ingreso:
Sl NO O

Sl

___No_ 7=

(En caso de ser negativo, se deben fundamentar los hechos en Observaciones)

N

SI

6’9‘9 S't‘q/.«ce“\sb A

4. OBSERVACIONE. ‘ ‘ ndientes, dotumentos so!zmtachs v/o entregados, :mprewstos, otras observacmnes)
'\\° %3 = Q AN %QA%MA@’.&N
S UTASTY  ashi

Nombre (Nombre Apellldos)
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6. HECHOS CONSTATADOS Y/0 AC EE b | i
=€ Couca\g 4 DdDomlnd
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7. RECEPCION DEL ACTA Y FIRMA ENCARGADO ACTIVIDAD FISCAUZADA
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
Fiscalizada acogié copia del Acta:

Sl NO___ = . ..
Constancia en caso de Negacidn (Detallar las circunstancias y/o acontecimi,gntos ocurridos):
Ne Ss aitos - 22 v A P S O .

Firma encargado actividad:
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