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Fecha; ___/___/____  

SOLICITUD DE VISITA INICIAL DEL PROYECTO.
[bookmark: _GoBack]
Departamento Técnico.

Información de la desarrolladora, su representante y el representante de los beneficiarios.

	Nombre del representante de la desarrolladora
	

	Nombre de la desarrolladora
	

	Nombre del representante de los beneficiarios
	

	Nombre del proyecto
	



	Departamento:
	


	Municipio
	
	zona
	


	Agregue ubicación del proyecto
	





Deber adjuntar; Copia de certificación de Punto de Acta De Junta Directiva, en la cual se aprobaron los subsidios






_____________________________                                                          _____________________________
[Nombre, firma y sello del Representante                                                 [Nombre, firma y sello  del            de la Desarrolladora]                                                                             Representante de los Beneficiarios
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