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OBRA: PAVIMENTACION CON CONCRETO HIDRAULICO
LICITACION NUMERO: DE LA CALLE CENTRAL PONIENTE ENTRE AVENIDA
SOP-907005975-E3-2020 CENTRAL SUR A 8A. AVENIDA SUR Y DE LA AVENIDA
8A. SUR ENTRE CALLES CENTRAL PONIENTE Y 4A.
PONIENTE, EN PUERTO MADERO (SAN BENITO), EN EL
MUNICIPIO DE TAPACHULA, CHIAPAS.
(CONSTRUCCION)

ACTA CIRCUNSTANCIADA DE LA VISITA AL SITIO DE REALIZACION DE LOS TRABAJOS

LUGAR Y FECHA: Téx@mhu[u, c]qt‘qp’ocs ; l@/qbwt /7_020

Acta que se formula, siendo las 09 %Choras en el lugar y fecha citados, pertenecientes a la visita al
sitio de realizacidn de los trabajos convocada por la SECRETARIA DE OBRAS PUBLICAS , en relacién con
la licitacidn de lo obra cuyos datos aparecen en el cuadro de referencia, y de conformidad con lo
dispuesto en la Convocatoria a la Licitacion, se reunieron en:

&l VYar A 1O5 N agos

s con la  intervencién del C
Zng,  Naned Anlyea Receyye §cm¢£_oquz1 , representante del drea
responsable, las personas cuya asistencia se enlistan y firman al finalizar la visita; para que,
considerando las especificaciones y documentacién relativa, inspeccionen el sitio, hagan las
valoraciones de los elementos que se requieran, analicen los grados de dificultad de los trabajos y
realicen las investigaciones que consideren necesarias sobre las condiciones focales, climatolégicas o
cualquier otra que pudiera afectar la ejecucion de los trabajos; con el objeto de hacer las aclaraciones
necesarias en la preparacion de las Proposiciones de la Licitacion en cuestidn y que forma parte
integrante de la misma.

POR LOS CONTRATISTAS, SERVIDORES PUBLICOS E INVITADOS REPRESENTANTES.

FIRMAS
NOMBRE DEL REPRESENTANTE O FUNCIONARIO. RAZON SOCIAL (EN EL CUADRO
No. | O AREA RESPONSABLE A LA QUE PERTENECE CORRESPONDIENTE AL
NUMERO)
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FIRMAS

NOMBRE DEL REPRESENTANTE O FUNCIONARIO. RAZON SOCIAL (EN EL CUADRO
No. | O AREA RESPONSABLE A LA QUE PERTENECE CORRESPONDIENTE AL
NUMERQ}
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NOMBRE DEL REPRESENTANTE O FUNCIONARIO. RAZON SOCIAL
O AREA RESPONSABLE A LA QUE PERTENECE
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