Nombre |3 Unidad Pro

Nombre del representante:

Durante el desarroll
plan de compra

ajustado segun las
representante de la

Otros:

o de esta visita técnica,

se da por concluida la visita del dia ['z / 0[ / 16

Dejando constancia en esta acta:

Unidad Productiva

>l0]90
Nombre: € O

Cedula: 120 62 69,

=% Fian Ut

Nombre!

Cedula: ’(OOOLS’\%QL

¢ en conjunto con
ifi identificadas Y

imiento y verificacion en
RAZONES

Profesional / Tégnjes
/i ( )\
£

viD

RN T1A9 EPcr VS

Transversal T8 K # 41 A 04 sur '
Codigo Postak: 110841
Tel 4481400 - 451132




