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CONTRATO DE SERVICIO DE VIGILANCIA ELECTRÓNICA
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En Santiago a ~:...de..~~~9 de 200.~ 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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Av.Providencia 111.Providencia

Santiago. Chile
RUT96.971.150-8
Teléfono 156-2)691 3896 Fax: 691 3225
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AN EXO PLAN DOMO (KITBÁSICO+ EQ.UI.PODOMO)
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E presente Anexo orma parte mtegrante e Contrato N e lec a e e............

El Plan Domo es un Servicio de Monitoreo Permanente de Alarmas que consta de los siguientes equipos:

KIT BÁSICO:

r
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01 sensor de movimiento

06 sensores magnéticos
01 sirena exterior

01 central alarmas 4 zonas
01 botonera

01 placa de advertencia
01 batería de respaldo

\,

EQ.uIPO TELEFÓNICO:

01 equipo DOMOcon losyiguientes servicios:
-Manos Libre
-Visualiza r de llamadas
-Transf encia a otro número

-Con rencia tripartita
-In icación llamada en espera

LAS CONDICIONES GENERALES PARA ESTE PLAN SERÁN LA5'SI9U~~NTES:

o Permite adicionales,cori cargo.al cliente ,}'.< '.',

oCo,stQInstalación ~~I~Ain~luido, POfi.;4"h,i~qlavez'f'
oC~ntrato 36 meses '".,,}. "'/j' ~ ..' "~
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oDentro deJos 20 primeros meses de vlgenCl~ del Contrato:,6UF + IYA.Entre el mes 21y. . ,5 UF+ IVA ",:,.
oAdemás de e ,\~fI .' SI ... ' el Cliente deberá devolver los equipos>-
instalados, ergencia "..;~!:) ~
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Una empresa Telefónica eTe Chile

N° CUENTA
INFORMACION BASEDE DATOSCLIENTE

IDENTIFICACION DEL CLIENTE
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TELEFONO PARTICULAR AREA (CALLESDEREFERENCIAPARALADIRECCiÓN)
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CONTACTOS I(PERSONASA LLAMAR EN CASO DE EMERGENCIA, POR ORDEN DE PRIORIDAD)
N° NOMBRE TELEFONO RELACIONCON EL TITULAR DE LA
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J CELULAR (PADRE,HERMANO,HIJO,ETC.)
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