
REPUBLICAOE CHILE
PROVINCIA OE LINARES

I MUNICIPAIIDAD OE VTLLA ALEGRE
SECIVUN VILLA ATEGRE

C E RTIF ICA DO P ROVISO RIO NO23

IAV RóNlcA BERRIOs Nl[o, lo Secretorio Municipol de lo llustre
dod d Villo Alegre, certifico que lo orgonizoción Funcionol COMITÉ

Ce'

HABITACIONAT
Orgo nizociones

ARANJO 2. se encuentro inscrito en el registro Público de
omunitorios de Villo Alegre, con el No 5'l 1 de fecho l3 de febrero

de 2023. su Di torio fue elegido el dío l8 de obril del 2023 y se encuentro vigente
hosto el l8 d bril del 202ó.

DIRECTORIO:

El Presidente y lesorero, hon sido outorizodos poro reolizor trómites odministrotivos y

finoncieros o nombre de lo insiitución.

Se extiende el presenie certificodo o peiición de lo institución poro los fines que
estime convenientes.

El presente documento con vigencio de ó0 dÍos.

Villo Alegre, 2l de obril de 2023

DISIRIBUCION;
lndicodo (2 copios)
DIDECO

- Registro Civ¡l (digitol)

- Archivo SECMU
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PRESIDENIE: CRISII NA AMAN DA ESPINOZA MU ÑOZ CI: 17.172.238.1
SECREIARIA: NURY ANDREA VEGA VlttEGA Cl: I 7.ó70.1 15-3
TESORERA: MARICETA ALEJANDRA FAUNDEZ ACUÑA CI: I7.IO9.Oó5.2
1" DIRECIOR (S): JAVIERA FRANCISCA VARGAS CASIIttO Cl: '17.279.305-3

2" D|RECTOR (S): FERNANDA ANTONIA CISTERNA ZÚÑ|GA Cl:18.624.437-O
3" DIRECIOR (S): IISSEIIE CAROIINA HERRERA CONTRERAS Cl: 20.038.109-2
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ACTA DE ESCRUTINIO

Nombre: QttS &in* Arh,rdt C5g:.no¡a tr^,.G¡

Telefono: tCt )b ¿g j3

Dirección: Ca\\e Z U bg6 \¡¡lfa §o¡ i¿rrqs Ltc ,\ , r¡i-11^- o\.e'

?423
Con fecho (8 de -AA?I-L- de 202j, siendo los cobo lo

elección del Directorio de onizoción

(dn tt'/ . Lo votoción se

reolizó en con lo presencio de

soclos

Quedondo conformodo como o continuoción se indico:

Presidenle/o:

lo

I

Firmo. N-.-*rlMoil: e59a^"?f r1¡r,\.5Qnisttn¡r G cn^i\. c-cn

Secretorio/o

Nombre: frlry AUrea' Vry' Vrtlg¿,

INGRESO O.P.; .
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Telefono q2^gq)íTq

Dirección: Pb fgngnt€ Men'r.ol P¡t Loo avnaToá #z

Nombre: HntiCo lt==*§RA 
\F'oss»e)á A.,¡¡

Telefono: t12q6o tL{ I

Dirección : 6e"€'t -ÉrnottAo

Moir: oure .Vega.vtllena @Xnoil. Arn

Tesorero/o

lo Director/q Suplente:

20 Director/o Suplenle:

Nombre: f*r^^, gÉ üúreo^rq 7"'-Oc¡o. .

B*qresn.o lñ, lonn d; [mT'h\\xs'

Firmo

Firmo

W

Mo¡t : KAtscdR -Ru¡¡Dez@ 
tto-rnáL' ClrL

Nombre: f,<.rr,'Ora 
Faotttci"U /*V

Tetefono: q*éTLqq 1

¿-rá'/0

Dirección . cJl t u? 6¡? lil/* l'o¿ sel-t'*n, ú^ a/'a"

Moir: [a/Lt*u,il'llofut1E1 
Q' 3**/ ca^ 

Firmo: /r/4/4

Telefono: 1A 6 Hq 3t 6c» . -



Dirección: (AV-e f,var') Af oh 4bb , ü;u'e pboce- '

Moil: pg¡ nondpr cr arerna.e Q! vno.i \. covr., Firmo:

3o Director/o Suplente:

Nombre:[.-"Tt" [ap&rr. \}*-, .r¿, CO.l :'.n-er2

Tetefono:Q YSql q¿f49

olrecciónQ€rlo:t Ronol¿o tton e¡qn-[. f, \\5r.

Moil: [f-. u,a' Vrr¿¿.fug y^&. com. Firmo: Ü*se" H

Se odjunton los certificodos de ontecedentes del directorio electo y registro de socios
octuolizodos. lnformqr que el Presidente/q y el Tesoreo/o hon sido outorizodos pqro
reolizor trómites odministrotivos y finoncieros o nombre de lo institución

COMTSIóN ETECTORAT

Odrn tq',lúok^
S*,euqkl,frronombre y firmo

VOCAI SECREIARIO/A
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