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FORMULARIO DE POSTULACION
REGISTRO DE FABRICANTES E IMPORTADORES (RFI) DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

1. IDENTIFICACION DEL POSTULANTE

CODIGOS 5251022 Y 5251023

26 1 oy

De uso interno ISP~

T

3/1}/21,«

—
D ——

Nombre o Razén | Vicsa Safety Comercial Ltda.

Social:

Nombre fantasia | Vicsa Safety

RUT: 76.242.324-3

Direccién: Av. del Valle 787 Piso S Ciudad Empresarial, Huechuraba
Ciudad: Santiago

2. IDENTIFICACION DEL PROPIETARIO O (LOS) REPRESENTANTE(S) LEGAL(LES)

Nombre: | Agustin Tort

RUT: | 17.601.956-5

Direccion: Idem anterior

Teléfono de contacto: | 223073200

Email agustin.tort@vicsa.cl

Nombre: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
RUT: Haga clic 0 pulse aqui para escribir texto.
Direccion: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
Teléfono de contacto: |Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
Email Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

3. IDENTIFICACION DE RESPONSABLE TECNICO DE LA POSTULACION ANTE EL ISP

Nombre: | Andrea Fresard

RUT: 10.977.598-3

Direccién: Idem anterior

Teléfono de contacto: | 223073200, 998856295
Email: andrea.fresard@vicsa.cl

4. TIPO DE POSTULACION

' a) Seleccione un tipo de postulacién:

Postulacién X

Reingreso de Postulacién [_]

Postulacion”,

b) Si usted seleccioné la opcidon “Reingreso de
indique a continuacién el
Namero de Referencia otorgado por el ISP
cuando postulé al RFI al amparo de la Res.
Exenta N2 2618/20, y fecha

Ref. N2 Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Fecha Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha.

¢{Se da autorizacién expresa para ser notificado a través del correo electrénico del responsable Técnico?

Los firmantes solicitan al ISP se
postladonal Registro de Fabrican
requisitos explicitados en éstas

Registro.

Fecha: jé\q/l U/t g

siX

no [

as bases técnicas queregian

onocimiento de los

" i Andreal.| »Q— o :
pedenn | FICE (i = 10 9% 7 Lo
: ﬁshwsj E Nombrey firma A\
Representante(s) Legal(es) Responsable Técnico
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5. EVALUACION LEGAL

Marque con la opcién que corresponda:

4.1 ¢{La empresa ha postulado con anterioridad al RFI?

si No [}

4.2 Encaso derespuesta afirmativa ¢La empresafueaprobada

legalmente porellSP?

si X No []

Ante dudas sobre sue estatus de aprobacion legal,
puede escribir al correo:
postulacionesRFI@ispch.cl

6. INFORMACION DEL PRODUCTO POSTULADO AL RFI

Complete TODOS los campos a continuacion:

Informacion del producto postulado

Tipo de EPP

Marca

Modelo

Normativa

Proteccidn Respiratoria - Mascara autofiltrante

STEELPRO

ERGONIC 2870

EN149:2001+A1:2009

Organismo de Certificacidn del producto postulado

Nombre: BSI Group The Netherlands B.V.
Email: joshua.frewin@bsigroup.com
Direccidn: John M. Keynesplein 9,

Ciudad: 1066 EP Amsterdam

Pais: HOLANDA

-2
Version: 10
Actualizacién: 18/03/2023



24/07/26 12:50

25 S FORMULARIO DE POSTULACION
S AT REGISTRO DE FABRICANTES E IMPORTADORES (RFI) DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL
CODIGOS 5251022 Y 5251023 T T—

1. IDENTIFICACION DEL POSTULANTE

Nombre o Razén Vicsa Safety Comercial Ltda.

Social:

Nombre fantasia Vicsa Safety

RUT: 76.242.324-3

Direccion: Av. del Valle 787 Piso 5 Ciudad Empresarial, Huechuraba
Ciudad: Santiago

2. IDENTIFICACION DEL PROPIETARIO O (LOS) REPRESENTANTE(S) LEGAL(LES)

Nombre: | Agustin Tort
RUT: | 17.601.956-5
Direccién: Idem anterior
Teléfono de contacto: | 223073200
Email agustin.tort@vicsa.cl
Nombre: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
RUT: Haga clic o pulse aqui para escribir texto. |
Direccion: Haga clic o pulse aqui para escribir texto. |
Teléfono de contacto: |Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
Email Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
3. IDENTIFICACION DE RESPONSABLE TECNICO DE LA POSTULACION ANTE EL ISP
| Nombre: Andrea Fresard
RUT: 10.977.598-3
Direccion: | Idem anterior
Teléfono de contacto: | 223073200, 998856295
Email: | andrea.fresard@vicsa.cl

4. TIPO DE POSTULACION

a) Seleccione un tipo de postulacién: § Postulacion E Reingreso de Postulacion D
b) Si usted selecciond la opcién “Reingreso de
Postulacion”, indique a continuacién el Ref. N2 Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
Numero de Referencia otorgado por el ISP
cuando postulé al RFl al amparo de la Res. Fecha Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha.
Exenta N 2618/20, y fecha

¢Se da autorizacion expresa para ser notificado a través del correo electrénico del responsable Técnico?
si ] no [

Los firmantes solicitan al ISP sergvaluados segun la Resolucién Exenta N® 45, del 06 de enero de 2023, qu
postuladdn al Registro de Fabricantes e
requisitos explicitados en éstas\y c
Registro.

rers: WOV e

, las bases técnicas quereguanb
portadores de Elementos de Proteccién Personal (RFI), declarando tener conocimiento de los
etiéndose a respetar en todo momento el procedimiento de pbstulacién del producto al

=

w0077 5 ) And::-aLFat-:-ag;g;....‘. : >
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5. EVALUACION LEGAL

Marque con la opcidn que corresponda:

si X

4.1 ¢{La empresa ha postulado con anterioridad al RFI?

No [ ]

legalmente porelISP?

4.2 Encasoderespuesta afirmativa ¢{Laempresafueaprobada

................ S!&

No []

Ante dudas sobre sue estatus de aprobacién legal,
puede escribir al correo:
postulacionesRFI@ispch.cl

6. INFORMACION DEL PRODUCTO POSTULADO AL RF

Complete TODOS los campos a continuacidn:

Informacidn del producto postulado

Tipo de EPP Marca Modelo Normativa
Proteccion Respiratoria - Mascara autofiltrante STEELPRO ERGONIC 2870C EN149:2001+A1:2009
Organismo de Certificacion del producto postulado
Nombre: BSt Group The Netherlands B.V.
Email: info@bsigroup.com
Direccién: John M. Keynesplein 9,
Ciudad: 1066 EP Amsterdam
Pais: HOLANDA

2.
Versidn: 10
Actualizacién: 18/03/2023
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FORMULARIO DE POSTULACION
REGISTRO DE FABRICANTES E IMPORTADORES (RFI) DE QLEMEMOS.DEEROIECOONRERSONAL '
CODIGOS 5251022 Y 5251023
i

i 28

“De usointerno ISP

Ref. N2: ’9//9/2(/

P

1. IDENTIFICACION DEL POSTULANTE

Nombre o Razén Vicsa Safety Comercial Ltda. S
Social:
| Nombre fantasia Vicsa Safety
RUT: 76.242.324-3
Direccidn: Av. del Valle 787 Piso 5 Ciudad Empresarial, Huechuraba
Ciudad: Santiago

2. IDENTIFICACION DEL PROPIETARIO O (LOS) REPRESENTANTE(S) LEGAL(LES)

Nombre: Agustin Tort

RUT: 17.601.956-5

Direccion: Idem anterior

Teléfono de contacto: 223073200

Email agustin.tort@vicsa.cl

Nombre: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

RUT: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Direccidn: Haga clic o pulse aqui para escribir texto. |
Teléfono de contacto: [Haga clic o pulse agui para escribir texto.

Email Haga clic o pulse agui para escribir texto.

3. IDENTIFICACION DE RESPONSABLE TECNICO DE LA POSTULACION ANTE EL ISP

Nombre: Andrea Fresard

RUT: 10.877.598-3

Direccién: Idem anterior

Teléfono de contacto: 223073200, 998856295
Email: andrea.fresard@vicsa.cl

4. TIPO DE POSTULACION

a) Seleccione un tipo de postulacion: Postulacién Reingreso de Postulacién [_]
d
b) Si usted seleccioné la opcion “Reingreso de {
Postulacién”, indique 2 continuaciéon el Ref. N2 Haga clic o pulse aqui para escribir texto. i
Numero de Referencia otorgado por el ISP '
cuando postulé al RFI al amparo de la Res. Fecha Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha. I

{ Exenta N2 2618/20, y fecha

¢Se da autorizacién expresa para ser notificado a través del correo electrénico del responsable Técnico?

I no [

\
Los firmantes solicitan al ISP seﬂva uados segln la Resolucidn Exenta N° 45, del 06 de enero de 2023, que ases técnicas quereguank
postuaddn d Registro de Fabricantes postadores de Elementos de Proteccion Personal (RF1), declarand ocimiento de los
requisitos explicitados en éstag y dmetiéndose a respetar en todo momento el procedimientq de uldcion del producto al
Registro. _
- 1 WM S

FeCha:K\\\t ABOL 2

indrez g Andrea L Frasari wiips

N TNombré yfrmas Q
Representante(s) s Responsable Técnico

Versién: 10
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5. EVALUACION LEGAL

Marque con la opcion que corresponda:

si X

4.1 éLa empresa ha postulado con anterioridad al RFI?

No [ ]

legalmente poreliSP?

4.2 Encasoderespuesta afirmativa {Laempresafueaprobada

si X

No [ ]

Ante dudas sobre sue estatus de aprobacion legal,
puede escribir al correo:
postulacionesRFI@ispch.cl

6. INFORMACION DEL PRODUCTO POSTULADO AL RFI

Complete TODOS los campos a continuacién:

Informacién del producto postulado

Tipo de EPP Marca Modelo Normativa
Proteccidn Respiratoria - Mdscara autofiltrante STEELPRO ERGONIC 2870V EN149:2001+A1:2009
Organismo de Certificacion del producto postulado
Nombre: BS! Group The Netherlands B.V.
Email: info@bsigroup.com
Direccién: John M. Keynesplein 9,
Ciudad: 1066 EP Amsterdam
Pais: HOLANDA

7.
Versién: 10
Actualizacién: 18/03/2023
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AT FORMULARIO DE POSTULACION
R REGISTRO DE FABRICANTES E IMPORTADORES (RFI) DE ELEMENTOS DE PR_Q[ECCION PERSONAL
CODIGOS 5251022 Y5251023 .~
o n 'Y L neo r’
De dso'tnternotsP=- "¢
nef.rfn: ?/?O /Z <.
1. IDENTIFICACION DEL POSTULANTE - /
Nombre o Razén Vicsa Safety Comercial Ltda. e——
Social:
Nombre fantasia Vicsa Safety
RUT: 76.242.324-3
Direccion: Av. del Valle 787 Piso 5 Ciudad Empresarial, Huechuraba
Ciudad: Santiago
2. IDENTIFICACION DEL PROPIETARIO O (LOS) REPRESENTANTE(S) LEGAL(LES)
Nombre: Agustin Tort
RUT: 17.601.956-5
Direccion: Idem anterior
Teléfono de contacto: | 223073200
Email agustin.tort@vicsa.cl
Nombre: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
RUT: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
Direccién: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
‘ Teléfono de contacto: |Haga clic © pulse aqui para escribir texto. J
Email Haga clic o pulse aqui para escribir texto. .
3. IDENTIFICACION DE RESPONSABLE TECNICO DE LA POSTULACION ANTE EL ISP
Nombre: Andrea Fresard |
RUT: 10.977.598-3
Direccién: Idem anterior
Teléfono de contacto: 223073200, 958856295
Email: andrea.fresard@vicsa.cl
4. TIPO DE POSTULACION
a) Seleccione un tipo de postulacion: ; Postulacién [ Reingreso de Postulacién ]
b) Si usted seleccioné la opcién “Reingreso de |
Postulacién”, indique a continuacién el | Ref. N2 Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
Numero de Referencia otorgado por el ISP l
cuando postuld al RFI al amparo de la Res. |  Fecha Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha.
Exenta N2 2618/20, y fecha {

¢Se da autorizacion expresa para ser notificado a través del correo electrénico del responsable Técnico?

si¥ No [

Los firmantes solicitan al ISP sereva 65:{::13 Resolucion Exenta N* 45, del 06 de enero de 2023, qu

pdrtadores de Elementos de Proteccién Personal (RFI), decl
requisitos explicitados en ésta rometiéndose a respetar en todo momento el procedimien stulaciéon del producto al

Registro.

~ \ ) )
Fecha: )\/\ Y \Lb\ “Andrea L. Fresapd Campos

=

+0.677.598-3 Andrea L Fresard =4
Nombre(s) y firma(s) T Nombre.jfirimes |
Representante(s) Legal(es) Responsable Técnico
“1-

Versién: 10
Actualizacion: 18/03/2023
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5. EVALUACION LEGAL

Marque con la opcién que corresponda:

4.1 ¢La empresa ha postulado con anterioridad al RFI?

si X No []

legalmente porel ISP?

4.2 Encasoderespuestaafirmativa ¢La empresafueaprobada

si X No []

Ante dudas sobre sue estatus de aprobacion legal,
puede escribir al correo:
postulacionesRFI@ispch.cl

6. INFORMACION DEL PRODUCTO POSTULADO AL RFI

Complete TODOS los campos a continuacién:

Informacion del producto postulado

Tipo de EPP

Marca

Modelo Normativa

Proteccidn Respiratoria - Mdscara autofiltrante

STEELPRO

ERGONIC 2870CV EN149:2001+A1:2009

Organismo de Certificacion del producto postulado

Nombre: BSI Group The Netherlands B.V.
Email: info@bsigroup.com

Direccion: John M. Keynesplein 9,

Ciudad: 1066 EP Amsterdam

Pais: HOLANDA

2.
Versién: 10
Actualizacién: 18/03/2023



