{LUSTRE MUNICIPALIDAD DE OSORNO

DIRECCION DE OBRAS
DEPARTAMENTO DE OPERACIONES

FORMULARIO
REQUERIMIENTO BACHEO CALLES RIPIADAS Y BACHEO ASFALTICO DE CALLES
PAVIMENTADAS

Sefior Alcalde,

NOMBRE:

RUT.

DIRECCION:

TELEFONO:

CORREOQ ELECTRONICO:

Me permito solicitar a Ud., tenga a bien, realizar el bacheo:
Calles ripiadas Bacheo asfaltico calles pavimentadas

Calle:

Poblacién:

Tramo a mantener (entre calles).

FIRMA

NOTA: Este formulario puede ser ingresado en:
a) Oficina de informaciones Reclamos y Sugerencias (OIRS), ubicada en Mackenna N°
851, 1° piso.
b) Oficina de Partes de la |. Municipalidad, ubicada en Mackenna N° 851, 2° piso.
¢) Via email a operaciones@imo.cl, www.imo.cl, link “contactos”.
d) Llamar al fono 226922, de lunes a jueves en horario de 08:15 a2 13:45y de 15:00 a
17:00 hrs.; y el dia viernes 08:15 a 13:45 y de 15:00 a 16:00 hrs.




