FORMULARIO 12.3 Ley 20.898 Titulo |

CERTIFICADO DE REGULARIZACION
(Permiso y Recepcién definitiva)
VIVIENDA CUYOS RECINTOS HABITABLES INCLUIDOS BANO Y COCINA
NO EXCEDAN DE 90 M2, DE HASTA 1000 UF

ACOGIDA AL TITULO | DE LA LEY N° 20.898.
SOLICITUDES EXENTAS DE PAGO DE DERECHOS MUNICIPALES
VIGENCIA PRORROGADA POR ARTICULO UNICO DE LA LEY 21.141, D.O. 31.01.2019)

N° DE CERTIFICADO
DIRECCION DE OBRAS MUNICIPALES DE :
RIO BUENO 6?
Fecha de Aprobacion
REGION : DE LOS RIOS -] 10.02.2020
'''''' "ROL S.11
URBANO [0 RurAL 215-2

A) Las atribuciones emanadas del Art, 2° de la Ley N° 20,898

B) La solicitud de Regularizacion (Permiso y Recepcion definitiva) de vivienda existente, suscrita por el propietario y
el arquitecto oprofesional competente correspondiente al expediente N° 67 ___defecha 10.02.2020

C) Los antecedentes exigidos en el titulo | articulo 2° de la Ley N° 20.898.

D) La exencion de pago de derechos municipales establecida en el articulo 2° de la Ley 20.898 segun los antecedentes
acreditados por el propietario y que constan en el expediente del literal B) anterior.

1.- Otorgar Certificado de Regularizacién que entrega simultaneamente el Permiso y la Recepcion definitiva de la vivienda

existente con una superficie de __12.91 _m? ubicada en LUCAS DE MOLINA
CONDOMINIO | CALLE / AVENIDA | PASAJE

POBLACION RAMON FUENTES ORTIZ N° 987 |oteNne __z:j_mm‘manzana_mﬁm Ean
localidad o loteo RIO BUENO sector URBANO de conformidad a plano y antecedentes
(URBANO O RURAL)

timbrados por esta D.O.M., que forman parte del presente certificado de regularizacion.

2.- Individualizacion del Interesado:

NOMBRE O RAZON SOCIAL del PROPIETARIO = SN RUT.
CLARA IDA SANTANDER / \ 7.558.830-5
REPRESENTANTE LEGAL del PROPIETARIO RUT.

3. - Individualizacién del Arguitecto o Profesional compet\nte (ver nots)

NOMBRE O RAZON SOCIAL DE LA EMPRESA ( cuando corresponda) X N RUT.
I. MUNICIPALIDAD DE RIO BUE : 69.201.000-0

NOMBRE DEL PROFESIONAL COMRETENTE PROFESION RUT.
DA CARTES™ “ARQUITECTO 18.182.348-8

B _8ggun articulo 17° de la LGUC. \ =
\

/ __ANA MARIA REBOLLEDO PINCHEIRA

LS RI0 ooeeto DIRECTOR DE OBRAS MUNICIPALES
NOMERE ¥ FIRMA i
.




