ASISTENCIA TECNICA AGROPLCUARIA DIRECTA RURAL
UNIDAD LOCAL DE ASISTENCIA TECNICA AGROPECUARIA ULATA

IORMMO DE VlR!TI\ OE ACOMPAM\MI[NIO AREA PECUARIA, NUCLEO PRODUC”VO

Datos Generales
| FECHA v O CORREGIMIENTO: [N q]em J BETANIA ]su}ﬁuw]
VEREDA X J() o FINCA- ___.\.[,L_P
CUENCA

R{O SUMAPAZ ::] RIO BLANCO [I]
GCOREFERENCIACIO TITU
| usuario } [C“l\)a ((;[A() |'r &

mora tnicio: [B00__ | MORA FINAL:
LONGITUD:
A— "“TIZ\”"HTYOGZH
™ ROVINO

vocumento 20 & 10462
2. TIPO DE ESPECIE
PORCICOLA AVICOLA . |
EQUINO CUNICOLA ORDENAMIENTO FINCA ‘ |
CAPRINO APICOLA !
~_OVINO ) PISCICOLA ;
o - MOTIVO DE VISITA
|___PRDRRAMES — SEGUIMIENTO FECHA DE VISITA ANTERIOR { )
| 3. DIAGNOSTICO / SEGUIMIENTO A ACTIVIDADES
~¢1=B 7
-~ .2,20 \:n2319l2 .
\Q ( CI‘Y\\Q\\‘CK Cé ,C v = IML ‘ﬁ l. y 2 0q 'Qﬂ
“ 1‘”1 200252k oy 8923208, 1
-nz \@Q/ . A ni 'm
) \ Ru231982 ‘ma ﬂ
z  Bavad

\"’?!20.2
+dm mL "

, \wwasionz 3 @Qﬂ
i'l J-L'llut ztuznuuLl..zu"z ‘m’s;!ﬂ
4. PROCEDIMIENTO / RECOMENDACIONES
he oY - G —reqiatarnullt

Ce~r. Canwo-

3 SN

Twper - Conng- Mutvu _oNeU - rogie —an Al g
Pex o fonvy - ucm,\rm @1@0 AT —amwllU A anc’
- \ 5. RECOMENDACIONES DE LA VISITA
Cern L eanWU - hem 06— e - lro - Feqee ~amslo 3 e
oy, : (wvwne - ‘(\9/‘(\\0\6 —edwo - e - G m

| 6. CORRESPONSABILIDAD Y AUTORIZACION

| Mualz (el TG mayor de edad, identiicado/a con €.C. K0S OOUCL g Cr @19

de Sumapaz, i ia Té

habitante de | lociid
siendo beneficario/a del programa de Asistencia Técnica Agropecuaria y Ambiental, por medio de la ULATA, me comprometo a sequir ks indicacion
¢ recemendaciones dadas por el profesional respecto al manejo y/o tratamiento recomendado. Asl mismo, declaro que el profesional de la ULATA, me
| explicado claram i i

to caremente en que consiste el procedimiento a realizar en el predlo de mi propiedad o bajo mi culdado y responsabilidad; también han sido daras |
osibles complicaciones que pueden surgir durante o posterior a las acciones realizadas en este predio, asi como la importancia del cuidado y manejo g

intervencion, por lo cual exonero de toda la responsabilidad a la Alcaldia local de Sumapaz a la ULATA y al profesional que ha realizado el procedimien
o 7. Firmas oy
)
Recordatorio préxima DD / MM/ AAAA o D ‘g/
visita; Nombre Profesional: ) Qm
Nimero T.P: Firma Profesional: ;
No. de Cédu'a W\mJ(,I(ZC‘J % Lok lpz C!AQ;,LVD\.
______Firma del Operario de Campo 20 S|
<e Cédula Nombre del Usuario y No. de Cédula Firma o Huella ( en caso de no sader escnbdir)
0 :
L WAATA
\ iALOCAL @
ALCALD ‘
- DE SUMAPAZ BOGOT/\ i

Powered by CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

