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CONTRATO DE SERVICIO DE VIGILANCIA ELECTRÓNICA

SOLICITUD
'" . . .

FECHA NI DE TELEFÓNO AGENCIA CONTRATO NI DEFOLIO

146396 ./

En Santiago a.J.tS...de :1~LG..Q de 200fi entre Telefónica Asistencia y Seguridad S.A.,
en adelante Telemergencia, representada por María Fernández de Córdoba, Carnet de Identidad
para extranjeros N°'4.639.557-.0, ambos domiciliados en Providencia N°,,,, comuna de Providencia
y el cliente individualizado a continuación, acuerdan el siguiente contrato de vigilancia electrónica:
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4. PRECIOS DEL PLAN'CONTRATADO:

{ .1'14.'10>,R t Mensual Mes, al 12 ..
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" en a. , ~ I1~'t (1,'\
Mes '13'~ al 24 ... I ~.~....
Mes' 2s al 30 ~ ...;.J A.ii...\i.:1U./ l... .t .~,~ I "
Mes' 3' al' ."' 36 ........_......................,t'... ;~ .n -, .t .:1;.#

Me~: 37 e.n..~~.~lé¡I.nte ................................
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ANTECEDENTESINSTALACION V CUBICACION

Dirección:
Hora:(o)
Monto:

Hoja: ~ de /(Comuna:

Ciudad: N°Celular:09- Casa Opto LocCom Plan:

!-

COMENTARIOS

(0) NO LLENARPOREJECUTIVOSDEVENTA

- 1m¡>.B8II-Hur LId.. . FOtm. 32075
TELEMERGENCIA- Av.Providencia m. Piso 7. Fono: 800 410 144.

Original (Blanco) -Telemergencia Duplicado (Amarillo)-Cliente Triplicado (Verde)-Instalaciones

ANTECEDENTES INSTALACION M_EMB M_50B RAYO B_PAN ll_INA OTRO_1 OTROA
Lugar ,. Ubicación Piso Cant C Cant C Cant T

1 Pp_P _V_M_T_ O';?1c V/-J-g 2
2 Pp_PLV_M_T_ CA1):; )1Sí tt 1) . /f Q..

3 Pp_P_V_T_ 'lA ¡) /:4:.[t;'; Cf (yiJ 1
4 Pp_P_V_M_T_

S Pp_P _V_M_T_

E Pp_P_V_M_T_

7 Pp_P _V_M_T_

8 Pp_P_V_M_T_

S Pp_P_V_M_T_
10 Pp_P_V_M_T_

11 Pp_P _V_M_T_

12 Pp_P_V_M_T_

TOTALES

EOUIPOS BASICOS
Equipo SIN Canto Tipo Ubicación Piso

Central /1
Teclado /1

Sirena /f

Gabinete 1\

Tamper ¡1

Placa /1
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Una empresa Telefónica eTe Chile

N° CUENTA

.INFORMACION BASE-DEDATOSCLIENTE

IDENTIFICACION DEL CLIENTE

NOMBRE / /' "),'l ,1 1 ~, M
(NOMBRECOMPLETO)/ COI! fv/lr {4U¡1
DIRECCI N PARTICULARCALLE y N°

fl# tV6 Di--:S'A

iF Al7rléifC/I
SECTOR CONTRASENA

rav ';So

/(/I)C//)[
COMUNA
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(PER~PIÍIAS A LLAMAREN CASO DE EMERGENciA, POR ORDEN DE PRIORIDAD)

, I NOMBRE
/

BLAS MATELUNA C.
091663435 - 687623

.../
RELACIONCON EL TITULAR DE LA

CUENTA
PADRE, HERMANO, HIJO, ETe.
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TELEMERGENCIA -Av. Providencia 111,Piso 7 -Teléfono: 800470744 - E-mail:samiQo@ctc.c1 :J1
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