
RELEVAMIENTO

APROBACION FINAL

PROYECTISTA/S

DIRECTOR

REVISIONES PARCIALES

NOMBRE

PLANO SUSTITUIDO POR:

FECHA FIRMA

ARCHIVO DIGITAL ESCALA EXPEDIENTE

FECHA :

PLANO DE UBICACION GENERAL

NOTA / S:

AYUDANTE/S

RIO DE LA PLATA

de SAN JOSE
Departamento

Departamento de CANELONES

-

PLANO TIPO 
CÁMARAS DE INSPECCIÓN 

PARA GRANDES DIÁMETROS
(SUPERIOR O IGUAL A 0.80 m)


