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Fecha en que comenzd a
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OBSERVACIONES GENERALES

Nombre completo y firma de {a persona que realiza la visita:

updemar  Jirorono

—YOoH

\AOA A

* Agregar hoja con ubicacion de vivienda en Google Maps y copia de recido de energia electrica ([_egible).
* Agregar fotografias de la vivienda por fuera y por dentro.




