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\ Autorizacion de Ingreso al Lugar de Trabajo

ACTA: En la localidad de el dia a
la hora se hace presente el funcionario de UTE

C.l. en el lugar de trabajo
sito en siendo
recibido por el Sr. C.l.

empleado de la Empresa

con el cargo teléfono celular N°.

y en calidad de Supervisor y responsable del

desarrollo de los trabajos y la seguridad de su personal, de las
instalaciones y de terceros afectados al mismo en dicho lugar, el cual

autoriza su ingreso para:

El Supervisor declara que ha comunicado a todo el personal a su
cargo el Plan de Trabajo y las medidas de seguridad adoptadas para
la correcta y segura ejecucion del mismo de conformidad con la
normativa vigente en materia de seguridad laboral —contando con
revision de especialista en materia de seguridad laboral de su
empresa— y asume la responsabilidad exclusiva y excluyente en

materia de Seguridad Laboral.-------------------mmmem -

Firma del funcionario de UTE Firma del Supervisor de la Empresa

Siendo la hora el funcionario de UTE se retira del lugar de

trabajo. Para constancia se firma por ambas partes:

Firma del funcionario de UTE Firma del Supervisor de la Empresa



