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Colegio de Técnicos de la Provincia del Neuguén - Ley 2988 [}

REQUISITOS PARA VISADO DE PRESENTACION DE
INSTALACIONES DE GAS/ INSTALACIONES
ELECTRICAS

LA DOCUMENTACION A VISAR DEBE PRESENTARSE POR DUPLICADO, SIN EXCEPCIONES (EL
COLEGIO SE QUEDARA CON UNA COPIA DE RESPALDO). Todos los planos y/o documentos a
presentar como parte de Legajos Técnicos deberan ser ingresados con firmas originales tanto del
Profesional, como también del comitente u apoderado. Se deja aclarado que en el caso del profesional
debera indicarse contigua a la firma el N° de matricula actualizado; y en el caso del Comitente u
apoderado el nimero de DNI. Para el caso de personas juridicas debera indicarse el nimero de CUIT.

1. Documentos

El plano de gas debe contener como minimo: = Caratula reglamentaria = Planilla de dimensionado de
cafierias =Isométrico de la instalacion = Plantas de arquitectura con la distribucién de la instalacion// El
plano de instalaciéon eléctrica debe contener como minimo: = Caratula reglamentaria = Planilla de
cargas = Diagrama unifilar = Plantas de arquitectura con la distribucion de la instalacion
Selecciona todos los que correspondan.

DDJJ de Datos

Plano de la Instalacion de Gas- segun corresponda

Plano de la Instalacién Eléctrica -segun corresponda

Facturacion del trabajo realizado
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DDJJ- DECLARACION JURADA DE DATOS

Apellido y nombre del Propietario/Comitente/Apoderado/a / Razdn social (en caso
de Empresa comitente):

DNI del del Propietario/Comitente /Apoderado/a/ CUIT (en caso de Empresa
comitente)

Apellido y nombre del Profesional:

DNI del Profesional: Nro de Matricula del Profesional:

Domicilio legal del Profesional- Ciudad:

Destino/Uso: Cantidad de plantas:

Nomenclatura catastral: XX-XX-XXX-XXXX-XXXX

M2: (para los casos de obras de Arguitectura-Memorias de Incendio)

v CUDIEITOS e o BMICUDIET0S

Cant. De fojas a presentar: Organismo ante el cual se va a presentar la doc:

Firma y Aclaracion del Profesional



	Diapositiva 1

