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CERTIFICADO PROVISORION®é68

— Do to firmado electréni por:
= Claudia Veronica Berrios Nilo
08-09-2025 08:24:56
El presente documento incorpora una firma electronica avanzada

segun lo indica la ley N°19.799. Su validez puede ser consultada a
través del codigo QR, o en el sitio web valida.villalegre.cl

CLAUDIA VERONICA BERRIOS NILO, Secretario Municipal de la llustre Municipalidad
de Villa Alegre, certifica que la organizacion Funcional CENTRO DE MADRES BRISA
NUEVA, se encuentra inscrito en el registro Publico de Organizaciones Comunitarias
N° 45 de Villa Alegre, con fecha 28 de agosto de 1990, Su Directorio fue elegido el
dia 20 de agosto de 2025 y se enconfrard vigente hasta el 20 de agosto de 2028.

DIRECTORIO:

PRESIDENTE: MARIA NERVA BARRIOS OSSES Cl: 7.137.647-8
SECRETARIO(A): CARMEN GLORIA GONZALEZ LOBOS Cl: 8.075.720-4
TESORERO(A): LIDIA EMPERATRIZ GAETE ZUNIGA CI: 9.464.092-k

1° DIRECTOR (S): AGLADIA AMANDA TORRES SALAZAR CI: 7.958.367-7

2° DIRECTOR (S): MARIA REBECA HORMAZABAL BAHAMONDES Cl: 6.936.699-6
3° DIRECTOR (S): IRENE DEL CARMEN SANTOS VERA ClI: 8.365.979-3

El Presidente y Tesorero, han sido autorizados para realizar trdmites administrativos y
financieros a nombre de la institucion.
Se extiende el presente certificado a peticion de la institucion para los fines que

estime convenientes.

El presente documento con vigencia de 60 dias.
Villa Alegre, 05 de septiembre de 2025

DISTRIBUCION:
- Indicada (2 copias)
- DIDECO
- Registro Civil (digital)
—  Archivo SECMU
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A SECRETARIO MUNICIPAL
PRESENTE:

Por infermedio de la presente, nos dirigimos a Ud. para informar que cop

f& de A%QA/ZLQ de 2025, siendo las lﬁ_ hrs., se procede al recuento de

INGRESO O.P.:
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votos de la Organizacion /Cbr/I/l/o OZ /low//u Imsg 1) .)Q

Siendo el resultado siguiente:
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COMISION ELECTORAL

nombre y firma
; VOCAL SECRETARIO/A
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PRESIDENTE/A



INGRESO O.P.: _

ACTA DE ESCRUTINIO

& llevd o cabo la
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Con fecha Zg de ]Q?uiﬂ_ de 2024, siendo las /f}i_ hrs.

eleccioéon del Directorio de la Organizacion
§m90 LDt ), - . La votacion se
ealizé en _ St S()cuf;l/ con la presencia de

/ . SOCIOs.

Quedando conformado como a continuacién se indica:
Presidente/a:

Nombre: MW'M:Q Jonlg Zamos Ose s.

Telefono: § 9434 § 8 6/

Direccién: Ut /lo- Som Jo sy V&' Sﬂ(/’l Va/a/ / W’f "

Secretario/a

Nombre: /anmw‘ é/u’kz&éony,{j kﬁaS



Telefono: $53 306829

Direccién: /é).a{Q Yeo: ﬁm’ﬁym}o i) Sju

ot £ fou 1 Q . comm

Tesorero/a
Nombre: A’M vaz
Telefono: ?72 fZ /1323

Direccién:/)d@fQ % ﬂMTW}O @JM S/L‘

Mail: [y[y.gzﬁi 6.3 o Gimar ], Lom.

1° Director/a Suplente:

Nombre: (1 g Javcht o3

Telefono: § 7665 002§

Direccion: ﬂda(&,%O Ant Tomi0 B Cund S/
Mail:  — |

2° Director/a Suplente:

Nombre: ﬂa}w’Q ]—/on_WﬁgJ.ﬂ.
Telefono: ¥ &4 ¢ 0! L8
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Direccion: éfx’?[;v/ ol 5 dlawmco /¥

Mail:  — Firma: W

3° Director/a Suplente:

Nombre: dwx 50144%)5

Telefono: f%@&’é{ g0 8

Direccién: /Uw/ﬁﬁaﬁ No///ﬂ/%( 336
Mail:  — Firma: Wﬁ

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 institucidn
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