ANEXO A

SOLICITUD DE ACREDITACIÓN

Santiago, ____ de ______________ de 20 _____

Señores 

Ministerio de Transportes y Telecomunicaciones 

At., Centro de Control y Certificación Vehicular 

Presente

De mi consideración:

Por medio de la presente, solicito a ustedes acreditar que el:

 
[  ] Casco protector para ocupantes de ciclos. 

[  ] Asiento para el traslado de infantes.

[  ] Remolque para el traslado de infantes.

que más abajo se identifica, cumple con las características y especificaciones señaladas en el Decreto Supremo Nº 102, del año 2019, del Ministerio de Transportes y Telecomunicaciones:

Marca:

Modelo:

Origen (País de fabricación):

Fabricante:

Atentamente,

_______________________

Firma y Timbre del Solicitante

1. Nombre del Solicitante (persona natural o jurídica):

2. R.U.T. del Solicitante (persona natural o jurídica):

3. Dirección del Solicitante (persona natural o jurídica):

4. Nombre del Contacto:

5. Teléfono del Contacto:

6. E-mail del Contacto:

7. Nombre y R.U.T. del representante legal del Solicitante:

8. En caso de ser empresa extranjera, nombre, R.U.T., dirección, e-mail y teléfono del representante legal en Chile:
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