ASISTENCIA TECN!CA Asaopsrunm DIRECTA RURAL
e UNIDAD LOCAL DE ASISTENCIA TECNICA AGROPECUARIA ULATA e
o FORMATO DE VISITA DE ACOMPATIAMIENTO ARFA PECUARIA, NUCLEG PRODUCTIVO
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4. PROCEDIMIENTO / RECOMENDACIONES
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6. CORRESPONSABILIDAD Y AUTORIZACION

Yo_tA0In VDWV’;? : mayor de edad, identificadofa con C.C. Ne \ O kAl ge_ o) & habitante de la locaiid
de Sumapaz, siendo beneficariofa del programa de Asistencia Técnica Agropecuaria y Ambiental, por medio de la ULATA, me comprometo 2 sequir las indicadon
y recomendaciones dadas por el profesional respecto al manejo y/o tratamiento recomendado. Asl mismo, declaro que el profesional de la ULATA, me
explicado dlaramente en que consiste €l procedimiento 2 realizar en el predio de mi propiedad o bajo mi cuidado y responsabilidad; también han sico daras
posibles complicaciones que pueden surgir durante o posterior a las acciones realizadas en este predio, asi como la importancia del cuidade y manejo !
intervencion, por lo cual exonero de toda la responsabilidad a la Alcaldla local de Sumapaz a la ULATA y al profesional que ha realizace el procedimier
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