REPUBLICA DE CHILE i
PROVINCIA DE LINARES L h
. MUNICIPALIDAD DE VILLA ALEGRE E =
SECMUN VILLA ALEGRE
CERTIFICADO PROVISORION®64
— Do to firmado electréni por:
E Claudia Veronica Berrios Nilo
27-08-2025 14:48:17
CLAUDIA VERONICA BERRIOS NILO, Secretario Municipal de la llustre Municipalidad
de Villa Alegre, certifica que la organizacion Territorial JUNTA DE VECINOS ALCALDE
MANUEL SALVADOR DEL CAMPO, se encuentra inscrito en el registro Publico de
Organizaciones Comunitarias N° 109 de Villa Alegre, con fecha 15 de julio de 2006,
Su Directorio fue elegido el dia 23 de agosto de 2025 y se encontrard vigente hasta
el 23 de agosto de 2028.
DIRECTORIO:
PRESIDENTE: MIGUEL ANGEL AYALA MUNOZ CI: 10.140.616-4
SECRETARIO(A): CLAUDIA ALEJANDRA ESPARZA ALARCON CI: 12.788.810-8
TESORERO(A): CARMEN GLORIA CEA VILLENA CI: 10.275.071-3
1° DIRECTOR (S): MARISOL DE LOURDES MUNOZ ORTEGA CI: 9.894.198-3
2° DIRECTOR (S): LUZMIRA ROSA MENDEZ COFRE CI: 11.200.102-6
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, 27 de agosto de 2025
DISTRIBUCION:
- Indicada (2 copias)
- DIDECO
- Registro Civil (digital) o)
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A SECRETARIO MUNICIPAL
PRESENTE:

23 de /‘)‘7051\0 de 20235 siendo las Zgﬂfz hrs., se procede al recuento de

votos de la Organizacién I3 vv Ném/ 562—/1/010&7 ouSf Q-nﬂ/u

Siendo el resultado siguiente:

CANDIDATOS
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eleccidon del Directorio de la Organizacion

JIVvV Hafrwe/ ffa/uadw A &?"ﬂ‘o _r/,u . La votacién se
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SOCIOS.

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

Nombre: /y«f/ Angel /%)’45 oV
Telefono: ‘?7{075022 ’
Dreccién: /] // sedo FIINVES e ./(/ J

Mail:

Secretario/a

Nombre: C/J(/C/;J E;‘/dfz__) 4/17 Con



Telefono: f? ;@O 2 F B %) (f _ ,,
Direccion: /4//7’5‘/0 7 //J ves M= 73 0]//30[/,2 %«;yﬂk
Mail: Firma:

Tesorero/a

Nombre: JJfM@NKG/é,J’:J (@J ///66(/»—&

Telefono: 9 é g Z 75’%6/
o S WPBL i

1° Director/a Suplente:

Nombre: %)7/5)/(34’ WWC/C’ /6/(/'870 Z (9‘?/7%‘]
Telefono: (?5 2 79 "/3 ?g i
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2° Director/a Suplente:

Nombre: /V? /7/Wci /%/VC/;? 2 ?’Cf '
Telefono: ?962 3 5‘6 6 7



Direccion: '
%ﬂg i M ¢
Mail: Firma:

3° Director/a Suplente:

Nombre:

Telefono:

Direccién:

Mail: Firma:

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 trdmites administrativos y financieros a nombre de la institucién
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