<+ Intendencia Prosecretaria Generali
|1 Montevideo Sequridad Edilicia |

FORMULARIO DE INGRESO TECNICO

Versién 01/ actualizada oct22

FECHA:

REFERENCIAS:

Nro. Expediente:

Padrén: Apto/Unidad:

Direccion:

DATOS Y DECLARACIONES DEL PROFESIONAL:

Profesién: Arquitecto

Ingeniero Civil

Nombre completo:

C.L

Domicilio:

Celular:

Autorizo a ser notificado via correo electrénico al:

Funcionario Municipal: No

Si

SIR:

Nro de Registro:

NOTA: El profesional actuante debe estar registrado ante la Intendencia de Montevideo.
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El profesional actuante declara que:

- Se tomaron la medidas de proteccién necesarias para controlar los riesgos.
Descripcién:

NOTA: se deberd adjuntar relevamiento fotografico de las medidas preventivas adoptadas.

- Se presenta peritaje profesional, plan y cronograma de obra: Si

No - Plazo:

NOTA: en caso de indicar NO debe determinar el plazo en el que se presentara.

- Mantendrd su actuacién hasta el cierre del expediente. En caso contrario lo comunicara en
forma inmediata a Seguridad Edilicia, debiendo dejar constancia escrita.

- Asume la responsabilidad por las medidas de proteccién instaladas, en cuanto a su disefio y
dimensionado.

- Verificard peridédicamente la validez de las medidas adoptadas, ajustando las mismas en
caso de agravamiento de la situacién edilicia, o por obsolescencia de los elementos que la
componen.

- Presentara Certificado de Responsabilidad Profesional una vez terminados los trabajos y
eliminados la totalidad de los riesgos constatados.

San José 1328 / seguridad.edilicia@imm.gub.uy
Contacto 1950 internos 3367-3687 / Horario de atencion al ptiblico de 10:30 a 14:30 hs

Hoja 2 de 3


mailto:seguridad.edilicia@imm.gub.uy

| Intendencia Prosecretaria General |
(1| Montevideo Sequridad Edilicia |

DATOS Y DECLARACIONES DEL PROPIETARIO, USUFRUCTUARIO O
POSEEDOR A CUALQUIER TITULO:

Nombre completo
o razén social:

C.I. / RUC:

Domicilio:

Cel / Tel:

En calidad de

del padrén de referencia.

Autorizo a ser notificado via correo electrénico al:

El propietario, usufructuario o poseedor a cualquier titulo declara que:

- Asume la responsabilidad de mantener la medidas adoptadas de acuerdo al disefio del

profesional actuante, asi como de controlar y sefalizar las zonas de exclusién en caso que
hayan sido indicadas por el referido profesional.

- Dara respuesta a los requerimientos que realice el Sector.

PROPIETARIO:

FIRMA ACLARACION:

PROFESIONAL:

FIRMA ACLARACION:

NOTA: las firmas deben ser originales.
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