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CARTA COMPROMISO

N°LEGAJO:.......ccvvneeennn

DOMICILIO: . e e LOCALIDAD: ..o

Por la presente, declaro que el/los artefacto/s que se detalla/n a continuacion
NO se encuentran colocado/s, quedando sus respectivas tomas taponadas.

ARTEFACTO

CANTIDAD
Kcal/h c/u

Firma del MATRICULADO

Aclaracion de firma:

N° de matricula:

Me comprometo bajo mi total y exclusiva responsabilidad que al momento de la
colocacion de los artefactos, esto se hara mediante un instalador matriculado, solicitando la

correspondiente inspeccion, y cumpliendo ante CESOP San Bernardo Ltda. con las
tramitaciones previstas en las normas vigentes.

Firma del CLIENTE

Aclaracion de firma:

Tipo y N° de documento:



