FORMATO ACTA DE INSTALACION O TERMINACION SERVICIO

EMISION VERSION cODIGC
8-11-2018 4 OP-FR-02

Descripcién actividad: Instalacion: Entrega de Eiementos: Terminacién:
. i \ } ‘

Nombre puesto: | Noon LutS Llondons  FoG Direccién:

Fecha: | | 247y R s fora | 06 00
Representante de Seguridad Nombre: .| Cargo: |

Cosmos quien recibe el 4

puesto: irensd 0 4 lenglo SN iy
Entrega Empresa saliente: (Si}, ( No) Nombre Empresa:
0] Siddey (2 _Hoves Quuno Amr’s ex (JiCroes

ELEMENTOS Y EQUIPOS ENTREGADOS POR EL CLIENTE O EMPRESA SALIENTE
Existe inventario de! puesto: Si ( ), Anexar inventario- No:( ). Nota. Realizar inventario si se requiere.

NOMBRE ELEMENTO CODIGO CANTIDAD | ES TADO | OBSERVACION

Firma Representante :-'::.::—ay,: -Firma Representante Cliente o (E) Saliente:

ELEMENTOS ENTREGADOS PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO DE SEGURIDAD COSMOS
Nombre del Guarda quien recibe los elementos: CC

NOMBRE ELEMENTO CODIGO CANTIDAD _ESTADQ |  OBSERVACION

——. _ Firma del Guarda:/;‘f:f%'f?

Firma Representante (‘Lc" '

En caso de requerir use el respaldo de este formato. /]*O Dk ‘!( ¥

COPIA CONTROLADA




FORMATO ACTA DE INSTALACION O TERMINACION SERVICIO

EMISION . VERSION CODIGO
8-11-2018 : 4 OP-FR-02
Descripcién actividad: Instalacién: Entrega de Elementos: Terminacion;
) \ | ,
Nombre puesto: | JOvy LUYS LG Y Direccién:
Fecha: | ~ [~ | Za& Hora: | 600
-|--Representante de. Seguridad | . sus RSO s s |-Cargor | .o o
Cosmos quien recibe el !
Enitrega Empresa saliente: (Si), ( No) Nombre Empresa: 1\
B ' 3 (V. (677 S '7:"jhUVVS“"‘ﬁ?'Um’“OLQ”"“”
(Wnds U i |

_ELEMENTOS Y EQUIPOS ENTREGADOS POR EL CLIENTE O EMPRESA SALIENTE

Existe inventario del puesto: Si ( ), Anexar inventario- No:( ). Nota. Realizar inventario si se requiere.

l

NOMBRE ELEMENTO

CODIGO

CANTIDAD | ESTAD

O | OBSERVACION

Nombre del Guarda quien reci

Firma Representante@v

ELEMENTOS ENTREGADOS PARA LA P

=+ TMa Representante Cliente o (E) Saliente:

be los elementos:

CC

RESTACION DEL SERVICIO DE SEGURIDAD COSMOS

NOMBRE ELEMENTO

CODIGO

CANTIDAD |_ESTADO |,
HER RN

OBSERVACION

Firma Representante

En caso de requerir use el respaldo de este formato.

irma de! Guarda: }q7 ¢/ ,de/ﬂ'qce?

2LOY 28T

COPIA CONTROLADA



FORMATO ACTA DE INSTALACION O TERMINACION SERVICIO

EMISION VERSION cODIGO
8-11-2018 4 OP-FR-02
Descripcion actividad: Instalacion: Entrega de Elementos: Terminacion:
Nombre puesto: [¢), -}Oﬂ;'(} Niiwt Direccién:
Fechas |~ 17 1928y Hora:.
Representante de Seguridad Cargo:
Cosmos quien recibe el /
puesto: yman r:é 5{@ indo ¢ ks
Entrega Empresa saliente: (Si), ( No) Nombre Empresa: |
Un Seviddo  2Y Ll S

ELEMENTOS Y EQUIPOS ENTREGADOS POR EL CLIENTE O EMPRESA SALIENTE

| Existe inventario del puesto: Si ( ), Anexar inventario- No:( ). Nota. Realizar inventario si se requiere

NOMBRE ELEMENTO CODIGO

CANTIDAD | ESTADO

OBSERVACION

Firma Representante C

sFirma Representante Cliente o (E)

Saliente;

ELEMENTOS ENTREGADOS PARA LA PRESTACGION DEL SERVICIO DE SEGURIDAD COS|

Nombre del Guarda quien recibe los elementos:

CcC

NOMBRE ELEMENTO CcODIGO

CANTIDAD | ESTADO

OBSERVACION

Firma Representante Cosmos

En caso de requerir use el respaldo de este formato.

Firma del Guarda: Mo r ¢ (ch’w'@{?

U0y 2645y

COPIA CONTROLADA



<>

FORMATO ACTA DE INSTALACION O TERMINACION SERVICIO

EMISION VERSION CODIGO
CO5MOS 8-11-2018 4 OP-FR-02
Descripcién actividad: Instalacion: Entrega de Elementos: Terminacién:
Nombre puesto: |®N\ L(hv \10\6 { Direccion:
Fecha: | | ZO’L\l Hora: | A 00"
Representante de Seguridad ombre: Cargo: )
Cosmoquutgztr;J :rembe el eﬁ@ Con - .CL’\ e AP E Peu CASTY

Entrega Empresa saliente: (Si), ( No)

Nombre Empresa:

4.2 \’10 N @ v Ur\c%\nr“\jlﬁlﬂfj

Jares Ae Servvin

ELEMENTOS Y EQUIPOS ENTREGADOS POR EL CLIENTE O EMPRESA SALIENTE

| Existe inventario del puesto: Si (), Anexar inventario- No:(_ ). Nota. Realizar inventario si se requiere. |

NOMBRE ELEMENTO CODIGO

CANTIDAD |_ESTADO

OBSERVACION

Firma Representante Cosmos

ELEMENTOS ENTREGADOS PARA LA PRES
Nombre del Guarda quien recibe los elemento

__ ___FirmaRepresentante Cliente o (E) Saliente:

el

SEGURIDAD COSMOS
CcC

NOMBRE ELEMENTO CODIGO

CAA{T/DAD _ESTADO

OBSERVACION

-7 el

)

Firma Representante Cosmos L Q = Firma del Guarda:

En caso de requerir use el respaldo de este formato.

COPIA CONTROLADA




FORMATO ACTA DE INSTALACION O TERMINACION SERVICIO

¢ EMISION

) VERSION CODIGO
co6smosS 8-11-2018 4 OP-FR-02
Descripcién actividad:  Instalacion: Entrega de Elementos: Terminacion:
FAYR A
Nombre puesto: { Tl \ON Direccién:
Fecha: | [V Ro2 0600 AY
Representante de Seguridad _3 Cargo. CSL
Cosmos quien recibe el L D & TR A
puesto: L ‘»3 CDO P(

Entrega Empresa saliente: (Si), { No)

Nombre Empresa:

ELEMENTOS Y EQUIPOS ENTREGADOS POR EL CLIENTE O EMPRESA SALIENTE

| Exis

te inventario del puesto: Si (), Anexar inventario- No:( ). Nota. Realizar inventario si se requiere.

NOMBRE ELEMENTO CODIGO

CANTIDAD | ES TADO OBSERVACION

o

B

i

Firma Representante Cosmos

Firma Representante Cliente o (E) Saliente:

ELEMENTOS ENTREGADOS PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO DE SEGURIDAD COSMOS
Nombre del Guarda quien recibe los elementos: @mtam O, S‘BO‘ ?(/ IZEN CC

NOMBRE ELEMENTO CODIGO

CANTIDAD | E TADO OBSERVACION

Firma

Representante Cosmos

Firma del Guarda:

En caso de requerir use el respaldo de este formato.

4

COPIA CONTROLADA




¢ FORMATO ACTA DE INSTALACION O TERMINACION SERVICIO

EMISION VERSION CODIGO
CO5MOS 8-11-2018 4 OP-FR-02
Descripcién actividad: Instalacion: & Entrega de Elementos: Terminacion:
PR\ _ L 0 {

Nombre puesto: | AnIoWI0 [Ngvino XM {im( (g Direccion:

Fecha: | | | Hora: | (D600
Representante de Seguridad Nombre: Cargo:

Cosmos quien recibe el v

puesto: N\UY(/D [} Sd O\O\\'{U \p COOY&‘VI U\L"‘
Entrega Empresa saliente: {Si), { No) Nombre Empresa:
oo
_— LNV lﬁm

ELEMENTOS Y EQUIPOS ENTREGADOS POR EL CLIENTE O EMPRESA SALIENTE
Existe inventario del puesto: Si ( ), Anexar inventario- No:( ). Nota. Realizar inventario si se requiere. |

NOMBRE ELEMENTO CODIGO CANTIDAD | ESTADO OBSERVACION

Firma Representante Cosmos OL Firma Representante Cliente o {(E) Saliente:

ELEMENTOS ENTREGADOS| PARA LA PRESTACION DEL-SERVICIO DE SEGURIDAD COSMOS
[ CC _10%) jui0 2

NOMBRE ELEMENTO CODIGO OBSERVACION

o

Br
i

Py =2 "

Firma Representante CosmOM Firma del Guarda: 'Har'{/ M!E/«cg,?

En caso de requerir use el respaldo de este formato.

COPIA CONTROLADA




FORMATO ACTA DE INSTALACION O TERMINACION SERVICIO
EMISION U VERSION CODIGO
8-11-2018 . 4 OP-FR-02

i £ |
Nombre puesto: [Fran(ss (0 & fude Direccién:
Fecha; | | T R Hora: | 06 ¢ ©
- |- Representante de.Seguridad | ’ Nombre: ... .Cargo;..

Descripcion actividad: Instalacion: Entrega de Elementos: Terminacion:

Cosmosp%l,;i:tr;:recibe el N\Q s F]C\Q[ D‘ qu;( Qjﬁ)\’dj)‘ w@Juv :

Entrega Empresa saliente: (Si), { No) Nombre Empresa:

o

C/ fvP;/\,’}(_/_N \“Z% .’\OY(/) -D,Qmu L*\‘

ELEMENTOS Y EQUIPOS ENTREGADOS POR EL CLIENTE O EMPRESA SALIENTE
| Existe inventario del puesto: Si (), Anexar inventario- No:( ). Nota. Realizar inventario si se requiere. |

NOMBRE ELEMENTO CODIGO CANTIDAD | ES TADQF OBSERVACION
1 Mf

o
=

N

Firma Representante Cosmos \_Jt/ﬁ/u" %% Firma Representante Cliente o (E) Saliente:

ELEMENTOS‘ENTREGADOS‘PARA LA PRESTACION DE ERVICIO DE SEGURIDAD COSMOS

Nombre del Guarda quien récibe los elementos: Wlstb 7ovsyqg CCALz77 27%.5
NOMBRE ELEMENTO CODIGO CANTIDAD ESTADO | OBSERVACION
ABRRIINE
Firma Representante Cosmos Firma del Guarda: ZAW\\_{{ZZV —R;\i& g ;@mv‘

En caso de requerir use el respaldo de este formato,

COPIA CONTROLADA



¢ FORMATO ACTA DE INSTALACION O TERMINACION SERVICIO
EMISION VERSION cODIGO
coasmos 8-11-2018 4 OP-FR-02
Descripcién actividad: Instalacién: Entrega de Elementos: Terminacion:
Nombre puesto: | Polegeo Direccion:
Fecha: | R Hora: | pgt o

Representante de Seguridad

Cosmos quien recibe el Q ﬁﬁ , / /
puesto: / 1ecle ‘(,l.m é:*n‘!’d oS Loerie

Nombre: Cargo:

' visor
Sc,/)(‘lb

Entrega Empresa saliente: (Si), (No) |/

Nombre Empresa:

1Z 1701215 cje ]une,.s o _(JIErieS

ELEMENTOS Y EQUIPOS ENTREGADOS POR EL CLIENTE O EMPRESA SALIENTE

| Existe inventario del puesto: Si ( ), Anexar inventario- No:( ). Nota. Realizar inventario si se requiere. |

NOMBRE ELEMENTOQ CODIGO

CANTIDAD | ESTADO

OBSERVACION

Firma Representante Cosmos Firma Representante Cliente o {(E) Saliente:

ELEMENTOS ENTREGADOS PARA LA PRESTACIO

Nombre del Guarda quien recibe los elementos:

EL SERVICIO DEéiILEG RIDAD COSMOS
Yh CCTZZby 287

NOMBRE ELEMENTO CODIGO

CANTIDAD | ESTADO

OBSERVACION

Firma Representante Cosmos

Firma del Guarda: L/Q

n caso de requerir use el respaldo deo este formato.

by B

COPIA CONTROLADA




FORMATO ACTA DE INSTALACION O TERMINACION SERVICIO

¢ EMISION VERSION CODIGO

cOs5Mos 8-11-2018 4 OP-FR-02
Descripcidn actividad: Instalacion: Entrega de Elementos: Terminacién:

Nombre puesto: | ﬂd/,,,,m /7/uw0' Direccion:

Fecha: | | Zee 2L o0
Representante de Seguridad - Cargo:

Cosmos quien recibe el —

puesto: [/ yedde l/«é,[m épnm/x /;, et 2

Entrega Empresa saliente: (Si), ( No)/

Nombre Empresa:

iz ,Lom‘s o/c, ]ums ot Ldevnes

ELEMENTOS Y EQUIPOS ENTREGADOS POR EL CLIENTE O EMPRESA SALIENTE

Existe inventario del puesto: Si ( ), Anexar inventario- No:( ). Nota. Realizar inventario si se requiere.

NOMBRE ELEMENTO

CODIGO

CANTIDAD | ESTADO
BIR M

OBSERVACION

Firma Representante Cosmos

ELEMENTOS ENTREGADOS PARA LA PRESTAGION DEL SERVICIO DE SEGURIDAD COSMOS

Firma Representante Cliente o (E) Saltente:

Nombre del Guarda quien recibe los elementos: du 72 D7y loGeo CCESS8L47¢
NOMBRE ELEMENTO CODIGO CANTIDAD | ESTADO OBSERVACION
2 Y

Firma Representante Cosmos 'Mj é Firma del Guarda: P

En caso de requerir use el respaldo de este formato.

COPIA CONTROLADA




REGISTRO DE ASISTENCIA
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EMISION: 05-08-2022

| VERSION: 06

| CODIGO:TH-FR-03

CIUDAD: Mcsg =

|FECHA \E-\2 - 2oy

HORARIO: Q650 A lC)I-SO
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Seqguridad ASISTENCIA A FORMACION

i
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