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FORMULARIO REGISTRO DE OBSERVACIONES
PROCESO DE CONSULTA CIUDADANA

IMPORTANTE
® Una vez completo este formulario debera ser entregado en
Secretaria Regional Ministerial del Medio Ambiente (Seremi), den
- Directamente en la Oficina de Partes, en dia y horario habil.

- Via Correo postal dirigido al Ministro/a o Seremi que corresponda, enviada a la direccion de sus oficinas y dentro del plazo fijado
para la consulta, el cual sera verificado, a travas del timbre postal,

la Oficina de Partes del Ministerio del Medio Ambiente o de la
tro del plazo establecido para la consulta ciudadana:

¢ Usted podra acompaniar este formulario, cualquier antecedente

Que sustente sus observaciones, sean estos de naturaleza
técnica, cientifica, social, econémica o juridica.

La observacién la realiza como (Marque con una X
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¢Desea recibir las respuestas del proceso de Consu
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NO S| X Correo Electrénico
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lta POblica por correo electronico? (Marque con una %)

Sexo (Marque con una X) &Se considera perteneciente a algiin pueblo indigena (originario)?

Hombre

] 'Mapucne. Aymara, Rapa Nui, Likan Antai Quechua, Colla, 5 s
7 5 Diaguita, Kawésqar, Yagan o Yamana, Otro. Especifique cual:
Mujer X Ay

Adjunta hojas adicionales 2l Formulario (Marque con una X)

No O sl ¢Cuantas?



IMPORTANTE
C

= Favor indicar para cada observacion a qué parte de la propuesta de documento hace referencia (titulo, capitule, otro).
° 5isu observacion es general y no esta referida 2 una parte especifica, solo sefiale su observacion.

© Si sus observaciones son mas extensas, puede utilizar otra hoja, siguiendo este formato propuesto.
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FORMULARIO REGISTRO DE OBSERVACIONES
PROCESO DE CONSULTA CIUDADANA

IMPORTANTE

° Una vez completo este formulario deberd ser entregado en la Oficina de Partes del Ministerio del Medio Ambiente o de I3

Secretaria Regional Ministerial del Medio Ambiente (Seremi), dentro del plazo establecido para la consulta ciudadana:

- Directamente en la Oficina de Partes, en dia y horario habil.
- Via Correo postal dirigido al Ministro/a o Seremi Que corresponda, enviada a la direccién de sus oficinas y dentro del plazo fijado
para la consulta, el cual sera verificado, a través del timbre postal.

© Usted podra acompafar este formulario, cualquier antecedente Que sustente sus observaciones, sean estos de naturaleza
técnica, cientifica, social, econdmica o juridica.

® Si usted quisiera realizar sus observaciones de forma di
0 norma de su interés, se le sugiere NO UTILIZAR este
http/Avww.mma.gob.cl o http://www.epac.mma.gob.cl

gital y mantenerse informado respecto del proceso de elaboracion del plan
formulario y realizar sus observaciones a través de la plataforma electrénica
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Adjunta hojas adicionales al Formulario (Marque con una X)
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e Favor indicar para cada observacion a qué parte de la propuesta de documento hace referencia (titulo, capitulo, otro).

© Sisu observacion es general v no esta referida a una parte especifica, sélo sefale su observacion.
@ Sisus obseryacignes son mas-extensas, puede utilizar otra hojz, siguiendo este formato propuesto.
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FORMULARIO REGISTRO DE OBSERVACIONES
PROCESQ DE CONSULTA CIUDADANA

IMPORTANTE
° Una vez completo este formulario debera ser entregado en |
Secretaria Regional Ministerial del Medio Ambiente (Seremi), den
- Directamente en la Oficina de Partes, en dia y horario habil.
- Via Correo postal dirigido al Ministro/a o Seremi que corresponda, envi
para la consulta, el cual sera verificado, a través del timbre postal.

a Oficina de Partes del Ministerio del Medio Ambiente o de la
tro del plazo establecido para la consulta ciudadana:

ada a la direccidn de sus oficinas y dentro del plazo fijado

° Usted podré acompafiar este formulario, cualquier antecedente

que sustente sus observaciones, sean estos de naturaleza
técnica, cientifica, social, econdmica o juridica.

© Siusted quisiera realizar sus observaciones de forma digital y mantenerse in
0 norma de su inter&s, se le sugiere NO UTILIZAR este formulario
httpy//www.mma.gob.cl o hitp://www.e pac.mma.gob.cl

formado respecto del proceso de elaboracion del plan
y realizar sus observaciones a través de Iz plataforma electronica
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Adjunta hajas adicionales al Formulario (Marque con una X)

NO 5{' Sl +Cuantas?




IMPORTANTE

© Favor indicar para cada observacién a qué parte de la propuesta de documento hace referencia (tftulo. capitulo, otro).
* 5isu observacién es general y no esta referida a una parte especifica, solo sefale su observacian.

e Sisus observac:ones son mas extensas puede utlhzar otra hojg, siguiendo este formato propuesto o
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FORMULARIO REGISTRO DE OBSERVACIONES
PROCESO DE CONSULTA CIUDADANA

IMPORTANTE

® Una vez completo este formulario debers ser entregado en la Oficina de Partes del Ministerio del Medio Ambiente o de |z
Secretaria Regional Ministerial del Medio Ambiente (Seremi), dentro del plazo establecido para la consulta ciudadana:

- Directamente en la Oficina de Partes, en dia ¥ horario habil,

- Via Correo postal dirigido al Ministro/a o Seremi que corresponda, enviada a la direccidn de sus oficinas y dentro del plazo fijado
para la consulta, el cual sera verificado, a través del timbre postal.

° Usted podra acompafiar este formulario, cualquier antecedente

que sustente sus observaciones, sean estos de naturaleza
técnica, cientifica, social, econdmica o juridica. '

© Si usted quisiera realizar sus observaciones de forma digital y mantenerse informado respecto del proceso de elaboracidn del plan

o norma de su interés, se le sugiere NO UTILIZAR este formulario Yy realizar sus observaciones a través de la plataforma electrénica
http//AMww.mma.gob.cl o http://www.epac.mma.gob.cl
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¢Desea recibir las respuestas del proceso de Consulta Plblica por correo electrénico? (Marque conuna X

\ NO 4 Sl X _ Correo Electrénico m

Sexo (Marque con una X

¢Se considera perteneciente a algln pueblo indigena (originario)?

'—Hombre

Mapuche, Aymara, Rapa Nui, Likan Antai, Quechua, Colla, J P!
Mujer : >~ Diaguita, Kawésqar, Yagan o Yamana, Otro, Especifique cual:
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Adjunta hojas adicionales al Formulario (Marque con una X)
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® Favor indicar para cada observacion a qué parte de la propuesta de documento hace referencia (tTtulo, capitulo, otro).

© Si su observacién es general y no esta referida a una parte especifica, solo sefiale su observacion.

© Sisus observaciones son mas extensas, puede utilizar otra hoja, siguiendo este formato propuesto.
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