
FORMULARIO SOLICITUD DE ESTUDIO DE PROYECTO

Fecha / /

Datos del Cliente  

Nombre: RUT:

Dirección: Teléfono:

E-Mail: Comuna:

N° de Cliente CGE: (Sólo para aumento de capacidad)

Datos del Solicitante  

Nombre: RUT:

Empresa: Teléfono:

Dirección: Comuna:

Email:

Tomo conocimiento a lo expresado anteriormente de acuerdo a lo señalado en la Norma Técnica de Calidad de Servicios                                       

para Sistemas de Distribución publicada en diciembre del 2017 y solicito a la Empresa Distribuidora poder generar 

Estudio de Proyecto correspondiente.

Nombre y Apellidos Firma:



Tomo conocimiento a lo expresado anteriormente de acuerdo a lo señalado en la Norma Técnica de Calidad de Servicios                                       


