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Para constancia se firma por quienes intervinieron en la presente diligencia el dia——__ del mes de

T de 20 — , de acuerdo a la normatividad sanitaria vigente.

Por la Entidad Territorial

Firma / 3 Firma ’ //
Nombre _ _ / 2 Nombre - 4
/
Documento de identidad Documento de identidad ~_~ _
Cargo / ] Cargo ] /
— Responsable del establécimiento:
Firma Firma /
Nombre __ Nombre < // Y
Documento de identidad___~ ol Documento de identidad Pl ”
Cargo o a Cargo

Comuniquese con la Alcaldia de Manizales al teléfono 8879700, a linea gratuita 018000968988 o por medio de la pagina web
www.manizales.gov.co
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