REPUBLICA DE CHILE

ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ARICA Arica, 07 de Enerc 2016
TURISMO

SENORA

DRA. XIMENA GUZMAN URIBE
DIRECTORA HOSPITAL REGIONAL “DR. JUAN NOE C. ARICA”"
PRESENTE

De mi consideracion:

Junto con saludarle cordialmente, me permito informar a
Ud., gque de acuerdo a lo requerido en su ORD. N° 6126 con fecha 28 de Diciembre
del 2015, solicitando autorizacion para la instalacién de un punto de atencién para
la “Campana de Captacion de Donantes Voluntarios de Sangre”, en el paseo
peatonal 21 de Mayo esquina Sangra, los dias 08, 11, 13, 15, 18, 20, 22, 25, 27 y 29 de
Enero; 01, 03, 05, 08, 10, 12, 15, 17, 19, 22, 24 y 26 de Febrero del 2016, desde las
09:00 a 16:00 horas.

Vistos los antecedentes presentados, informo a Ud. que se
encuentra “Autorizada” dicha actividad, debiendo cumplir las siguientes exigencias

1.- Mantendrd aseado y en buena presentacion su lugar de trabaijo.
2.- Deberd proyectar una imagen turistica acorde al sector.

3.- Cualquier destrozo que se produzca serd de su responsabilidad.
4.- Queda prohibido el consumo de bebidas alcohdlicas.

5.- Deberd considerar los decibeles establecidos por ley.

Sin otro particular, Se despide atentamente de Ud.
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