FORMULARIO DE POSTULACION ~~—"%7 72111 ¢
REGISTRO DE FABRICANTES E IMPORTADORES (RFI) DE ELEMENTOS DE PROTECCIDN pmsom
CODIGOS 5251022 Y 5254023 .. s
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1. IDENTIFICACION DEL POSTULANTE

| Nombre o Razén 'Comercializadora de Articulos de Prateccidn y Seguridad Industrial Manguehug Ltda. !
tsocal | |
| Nombre fantasia APRO
| RUT:  86.887.2004
[ Direccién: " Av. Américo Vespucio Norte 0401, Quilicura
| Ciudad: Santiago
2. IDENTIFICACION DEL PROPIETARIQ O (LOS) REPRESENTANTE(S) LEGAL(LES)
| Nombre: laime Patricio Yolito Balart
TRUT: 8113930«
I-“'Direccién Av. Américo Vespucio Norte 0401, Quilicura
| Teléfono de contacto: 225447600
| Email lpatricio.yolito@apro.cl
; Nombre: Haga clic o pulse aqui para escribir taxto.
g RUT: ' zga clic o pulse aqui para escribir texte.
! Direccion: ZHage clic o pulse aqui para escribir textao.
{ Teléfono de contacto: Hzga clic o pulse aqui para escribir texte.
?E—i‘;ail I Haga clic o puise 2qui para escribir taxto.
3. IDENTIFICACION DE RESPONSABLE TECNICO DE LA POSTULACION ANTE ELISP
{ Nombre: Carlos Martinez Nifiez
{ RUT: 13.542.134-0
Direccién: Av. Américo Vespucio Norte 0401, Quilicura
:‘-'Fgl_e’-%'ono de contacto: Hage clic o pulse agui pare escribir texto.
© Email: carlos.martinez@apro.cl |
4, TIPO DE POSTULACION )
2) Seleccione un tipo de postulacion: Postulacion Reingreso de Postulacién [ ]

b) Si usted selecciond Iz opcién “Reingreso de

Postulacién”, indique a continuacidn el Ref. N2 Haga clic o pulse aqui parz escribir texto.
Numere de Referencia otorgado por el ISP
cuando postulé al RFI al amparo de la Res. Fecha Haga clic agui o pulsa para escribir una fecha.

Exefita N2 2638/20, y fecha |

éSeda aut} acion expresa pa@o a través del correo electrénico del responsable Técnico?
siX no [

Los firmantes soliciten al ISP segeva
postiladtna Registro de Fabrn:antef
requisitos explicitados e\estas
Registro.

Fecha:

DrieiOR? Bate Carlos Martmez Nufiez
G Notabrefd) y fidrha(s) S~ Nombre y firma
Representante(s) egal(es) Responsable Técnico
e
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5. EVALUACION LEGAL

Marque con |a opeidn que corresponda:

4 1 dLa empresa ha postulado con anterlorldad alRFI?

si K T R

4.2 Encasode respuesta afirmativa ¢La empresafueaprobada
_legalmenteporelisp?
1 No [] 7

Si.

6, INFORMACION DEL PRODUCTO POSTULADO AL RFI

Complete TODOS los campos a continuacién:

Tlpo de EPP ) Marca

Proteccmn ocular Anteojos contra impactos

Awator ‘

No nbre:

SEI Safety Equ}pment Instltute

Informacion del producto postutado

Orgamsmo de Certlficaclén del productn postulado

Ante dudas sobre sue estatus de aprobacién legal,

puede escribir al correo:
postulacionesREI@ispch.cl

Modelo
Sky 7000 - Grav

Normatwa

ANSI/ISEA 287 l 2020

Emanl mfo@SEInet org

DIfECCIﬂn‘” I

Cludad Pensuvanla

Pafs Estados Unldos N

Producto fahrlcado en Chlle

'Nombre empresa
fabricante;

Emall

Dlrecclon o
ciudad
Pais:

En caso de | importacién, informar a continuacién, los intervinientes |
producto, partiendo desde el postulante hasta el fabricante y el titula
.En caso contrario sefialar “No aplica” al final de esta tabla:

-lbr] clic o pu 5¢ aqu: pma escr ibn Loxto.

Hay:s thc o pulsv aqm para r‘SCrlbll U_xto.

Hag,d cllc o pulse aqm p&m (‘5u|b|r texto.

Ihp,a C|l(‘ 0 pu!:.e aqm pala cscnbnr icxlo.

porta

T T E—
_importado a Chile

Lugar de Fabricacién def productc postulado (completar séio en caso de ser im

100 Barr Harbor Drive, PO Box c700, West Conshohocken, PA 19423 S

do)

participantes en la obtencién y distribucién del

r de la certificacién.

.
N

0 aplica l:]
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Resaltado


