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OHLA REQUISITOS PARA VISITAS TECNICAS GUIADA

Per

PERSONAS: i

e  Enviar SCTR (Seguro complementario de trabajo de riesgo), de todos los participantes por
empresa

e Enviar Ficha Sintomatolégica en caso de tener sintomas no deberan asistir.

e Presentar declaracion jurada de buena salud.

VEHiICULOS

s Los vehliculos deben cotar: (i) SOAT Vigente, (ii) inspeccion técnica vigente, (iii) Inspeccién y/o
Check list de preuso de unidad mdvil.

e Esobligatorio el uso de la mascarilla durante todo el viaje (si estornuda o tose no se retire la
mascarilla) para vehiculos que no tengan ventilacion natural.

e Los cinturones de seguridad deben estar operativos y libres para su uso obligatorio.

e El personal conductor y personal transportado deberd reportar cualquier acto, condicién
subestindar e incidente ocurrido durante la visita y en el traslado.

e Launidades méviles deben de contar con extintor inspeccionado y operativo, botiquin con
insumos médicos, conos y tacos para uso cuando el equipo deba estar estacionado.

EQUIPO DE VISITA - POSTOR

NOMBRE Y APELLIDO 1: .SoRge. ~DauitA Valepro ... oNI: . LO38/FT3..

CARGO: SEFE..DE.. OREACIonES
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NOMBRE Y APELLIDO 3: wevvvereereeraesassoessssssssssmssssssssssesessessassessssssssssssssssssssssessees o) N

EQUIPO VEHICULAR — POSTOR
pLaca: 7612863

NOMBRE Y APELLIDO CONDUCTOR: .ANZONIS. FONZE. LTONZES..... oNi: 3297374/ .
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