REPUBLICA DE CHILE
PROVINCIA DE LINARES

1. MUNICIPALIDAD DE VILLA ALEGRE
SECMUN VILLA ALEGRE

OrganizacioAes Comunitarias de Villa Alegre, con el N° 439 de fecha 29 de diciembre

de 2014, Su Directorio fue elegido el dia 01 de julio de 2023 y se encuentra vigente
hasta el 01 de julio de 2026.

DIRECTORIO:

PRESIDENTE: ELIANA CARMEN AGUILERA GUTIERREZ Cl: 12.073.111-4
SECRETARIA: PAULINA ISABEL DIAZ CARVAJAL CI: 13.289.075-7

TESORERA: VIVIANA DE LAS MERCEDES MUNOZ ESPINOZA ClI: 14.387.957-7

1° DIRECTOR(S): MARIA ELENA MUNOZ VELOSO Cl: 12.150.363-8
2° DIRECTOR(S): MAGDALENA ISABEL SEPULVEDA ORREGO CI: 13.789.285-5
3° DIRECTOR(S): ELISABETH DE LAS ROSAS MONTECINO PENA Cl: 11.458.434-7

El Presidente y Tesorero, han sido autorizados para realizar frédmites administrativos y

financieros a nombre de la institucion.

Se extiende el presente certificado a peticion de la institucién para los fines que

estime convenientes.

El presente documento con vigencia de 60 dias.

Villa Alegre, 7 de julio de 2023

DISTRIBUCION:
- Indicada (2 copias)
- DIDECO
- Registro Civil (digital)
— Archivo SECMU
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ACTA DE ESCRUTINIO

N —
Con fecha (Ql de & /%8, de 2022, siendo las ﬁ'& hrs. se llevdé a cabo la
eleccion Directorio la Organizacion

afZ,QR/\J . La votacidén se

realizé en M&MMMMM@# con la presencia de

/W’Y)TE SOCiOS.

Quedando conformado como a continuacion se indica:

Presidente/a:

Nombre: (Q&,am W M@Ulea

Telefono: Q&/OZléSV
Direccion: W@n}oﬁﬂj #0463 PDQ. 50549 Te ‘7‘/0110 U }Ll Qﬂzg/w
Mail: WWB@@@WJ -COP7 - Firma: %@L

(v
.

Secretario/a

i~

vombre: Paulli o Dre3 Connaiol



Telefono: 9 33BIAY b

dreccion: 3 Novle ¢ 30Y &ﬁﬁcw’n Uille Qﬁﬁyuz ;

voi: Dalind be3 933 @ Smedd -com F"’“‘M
Tesorero/a

el dhanag) T

Telefono: 33 Y B304 2

pireccion: itor0bo Sulwg*0 [ 3¢ Pobfégge 1ueoro- U]l Ologe
Mai: Vm B 25T @ gmod - comn - Ny M i
1° Director/a Suplente:

Nombre: [ore Mummo2 Velono

Telefono: 9 . 36313049

e Yoo fano # (39 fob. VidaNw v/ g 4 Iigan

97
Mail: Firma: /YNBJTG) /WUMTZU

2° Director/a Suplente:

Nombre: NOJBIA/QLQV\O\ SQM’\N»A'O\ §

Telefono:



Direccién: DOAQ \gmo \)Jmo H Bgo)

Mail:WLﬁum A%@W,M g%

3° Director/a Suplente:

Nombre: &ygbéﬁn Nonle «ns ?em

re.efonoz\jﬁe. boloneo# 146 fob by Gonguurtodies Uil Dlene -

Direcciér?: 94163 Mid

Mail: Firma: d(ﬁM Mkrnlzo

Se adjuntan los certificados de antecedentes del directorio electo y registro de socios
actualizados. Informar que el Presidente/a y el Tesoreo/a han sido autorizados para
realizar tramites administrativos y financieros a nombre de la institucion

COMISION ELECTORAL
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e g Ao
nombre y firma no y fir

VOCAL SECRETARIO/A

PRESIDENTE/A



