FORMULARIO 12.2

Ley 20.898 Titulo |

CERTIFICADO DE REGULARIZACION
(Permiso y Recepcion definitiva)
VIVIENDA SUPERFICIE MAXIMA 90 M2, DE HASTA 1.000 UF
ACOGIDA AL TITULO | DE LA LEY N° 20.898.
SOLICITUDES AFECTAS A PAGO DE DERECHOS MUNICIPALES

DIRECCION DE OBRAS - I. MUNICIPALIDAD DE :

AN G O L N°® BE CERTIFICADO
REGION : 90 6
Fecha de Aprobacién
IDE LA ARAUCANIA ] Y

ROL S.LI

671-18

A) Las atribuciones emanadas del Art. 2° de Ia Ley N° 20.898

B) La solicitud de Regularizacién (Permiso y Recepcion definitiva) de vivienda existente, suscrita por el propietario vy el

arquitecto o profesional competente correspondiente al expediente N° 7407 de fecha  20/07/2018

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

D) El giro de ingreso municipal N° 3352 de fecha  19/10/2018 de pago de derechos municipales .
RESUELVO:
1.- Oforgar Certificado de Regularizacion que entrega simultaneamente el Permiso y la Recepcion definitiva de la vivienda
existente con una superficie de 7739 ______ m? ubicada en COQUIMBO
CONDOMINIO / CALLE / AVENIDA / PASAJE
POBLACION TRIZANO N 0541 | ot Ne manzana

localidad o loteo ANGOL

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.- Individualizacién del Interesado:

NOMBRE O RAZON SOCIAL del PROPIETARIO

RU.T.
DANIEL FUENTES RAMIREZ

REPRESENTANTE LEGAL del PROPIETARIO

R.UT.

3. - Individualizacién del Arquitecto o Profesional competente (ver nota)

NOMBRE O RAZON SOCIAL DE LA EMPRESA ( cuando comesponda) / RUT.
SOCIEDAD CONSTRUCTORA INNOJ/ARTEC LIMITADA | 76.218.034-0
NOMBRE DEL PROFESIONAL COMPETENTE [ / PROFESION RUT.
CONSTANZA NICOL NAZAL ABARZUA || [ ARHUITECTO ﬁ
NOTA: segtin letra C) articulo 2° de la ley N° 20.898 segun articulo 17° d /) ]

¢faLouc.
NOTA: TODA REGULARIZACION REALIZADA POR LEY 20.898, NO PODRA A

/I
P}J\TENTES DE AL(OH;I;?ES Y REALIZACION DE CAMBIO DE DESTINO, EN LO HABITACIONAL
I f

J

AAMS/ACM/dss

G MEDINA SAAVEDRA

ONSTRUCTOR |
DIRECTOR DE DBRAS MUN!CIPALES
x NOMBRE| FIRMA Y'TIMB}%\
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