Gk de Chils

FORMULARIO DE POSTULACION )
REGISTRO DE FABRICANTES E IMPORTADORES (RFl) DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL
CODIGOS 5251022 Y 5251023

1. IDENTIFICACION DEL POSTULANTE

Rel:N*18 AGO 2023

Nombre o Razdn

Sociedad Comercial de Marketing M & V SpA

Social:

Nombre fantasia EXOSET

RUT: 77.990.830-5

Direccion: Av. Américo Vespucio 1385 Mddulo 35 Quilicura
Ciudad: Santiago

2. IDENTIFICACION DEL PROPIETARIO O (LOS) REPRESENTANTE(S) LEGAL(LES)

Nombre:

RUT:

Direccién:

Teléfono de contacto:

Email

Nombre: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
RUT: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
Direccion: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
Teléfono de contacto: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
Email Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

3. IDENTIFICACION DE RESPONSABLE TECNICO DE LA POSTULACION ANTE EL ISP
Nombre:

RUT:
Direccion:

Teléfono de contacto:
Email:

4. TIPO DE POSTULACION
a) Seleccione un tipo de postulacién:

Postulacion [X] Reingreso de Postulacion ]

b) Si usted selecciond la opcién “Reingreso de
Postulacién”, indique a continuaciéon el
Numero de Referencia otorgado por el ISP
cuando postulé al RFI al amparo de la Res.
Exenta N2 2618/20, y fecha

Ref. Ne Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Fecha Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha.

¢éSe da autorizacion expresa para ser notificado a través del correo electrénico del responsable Técnico?

si X

No []

alas bases técnicas quereguianka
efier conocimiento de los

;szﬁx/g/

Nombré&Yy firma~.\ ’
Responsable Técnico

Registro.

Fecha:/{@log( L% o

x—

MfreMC

Nombre(s) y firma?
Representante(s) Legal(es)
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5. EVALUACION LEGAL

Marque con la opcidn que corresponda:

si X

4.1 ¢{La empresa ha postulado con anterioridad al RFI?

No []

4.2 Encasode respuestaafirmétiva éLaempresafueaprobada
legalmente porel ISP?

si X

No [ ]

Ante dudas sobre sue estatus de aprobacion legal,
puede escribir al correo:
postulacionesRFI@ispch.cl

6. INFORMACION DEL PRODUCTO POSTULADO AL RFI

Complete TODOS los campos a continuacion:

Informacion del producto postulado

Tipo de EPP Marca Modelo Normativa
GUANTE DE PROTECCION CONTRA RIESGOS RESISTOR MEK-20 EN388:2016
MECANICOS (MO5M32161-TPR) EN420:2003+A1:2009
Organismo de Certificacidn del producto postulado
Nombre: CTC GROUPE
Email: Maxence Drevet mdrevet@ctcgroupe.com; ctclyon@ctcgroupe.com
Direccion: 4-Rue Herman Frenkel, 69367
Ciudad: Lyon Cedex 07
Pais: FRANCIA

Origen del producto postulado

- Producto fabricado en Chile

[]

- Producto
importado a Chile

Lugar de Fabricacion del producto postulado (completar sélo en caso de ser importado)

Nombre empresa
fabricante:

Email:

Direccion:
Ciudad:

Pais:

En caso de importacién, informar a continuacidn, los intervinientes participantes en la obtencién y distribucién del
producto, partiendo desde el postulante hasta el fabricante y el titular de la certificacién.
En caso contrario sefalar “No aplica” al final de esta tabla:

Sociedad Comercial de Marketing M & V SpA - Postulante

No aplica |:]
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