
INFORMACIÓN REQUERIDA PARA EL REQUISITO 
DE LOCALIZACIÓN 

MISSOURI ONE CALL SYSTEM, INC. 
1-800-DIG-RITE (344-7483) 

 
 
No. de 
teléfono  (        )  
Nombre del que llama 
(nombre y apellido)  
Nombre de la 
compañía:  
No. de 
fax: (        )  Email:  
Nombre de la 
persona a 
contactar:  
No. del 
contacto:  

¿Tiene este teléfono de contacto un dispositivo para grabar?  (elija ) SÍ   NO   NO SE   SABE 
Nombre del 
excavador:  

No. de 
teléfono (        ) 

Dirección del 
excavador:  

Tipo de trabajo:   

Tipo de equipo:   
El trabajo se hace 
para:  

¿Hacer un túnel? (elija una) SÍ NO NO SE SABE  
¿Perforación horizontal? (elija 
una) SÍ NO NO SE SABE PROFUN

DIDAD:    

¿Explosivos? (elija una) SÍ NO NO SE SABE  
Condado:  Ciudad:  
¿Todo el trabajo tiene lugar dentro de los límites 
de la ciudad? (elija una) SÍ NO 
Número(s) de la 
calle: 
_______________
_______________
_______________
________  

Calle de la 
excavación
:  Sufijo:  

Calle más cercana que cruza con la 
calle donde se va a excavar:  Sufijo:  
¿Es todo el trabajo a menos de una cuadra del cruce? (elija 
una) SÍ NO 
Si la respuesta es no, ¿a qué distancia? 
(elija un ) (en millas) 1/8   1/4   1/2   1 Dirección N S E O 



¿En qué lado(s) de la carretera se hace el trabajo? (elija) N   S   E   O 
Ubicación:  

 

Comentarios:  
* ¿Llamar para fijar una reunión?(elija una) SÍ  NO  ¿Marcar las líneas en la reunión? (elija 
una) SÍ  NO 
Fecha/hora del 
comienzo:  

»*M

uni- 
cipio

«  N 
DISTANCIA: (elija 
una) E  o  O SECC.  

CUAR. 
SECC.  

* LAT NAD 
83:  LON:  
No. de serie del 
ticket:  
Compañías de 
instalaciones públicas 
notificadas:  

  
 


