
 PRESENTADA EN EL MUNICIPIO, A 
Municipalidad 

   de Santiago  ______ de _________________ , 201_____. 
 
 

SOLICITUD  DE  MINISTRO DE FE 
Para Acto Jurídico de Sociedad Sin Fines de Lucro 

 
 
AL  SECRETARIO MUNICIPAL 

De  conformidad a lo establecido en la Ley N° 19.418, sobre Juntas de Vecinos 
y demás Organizaciones Comunitarias; lo dispuesto en el Artículo 548 del Código Civil, 
modificado por la Ley N° 20.500, de 2011, y las disposiciones vigentes de otras Leyes 
pertinentes, solicito la participación de un Ministro de Fe municipal en el acto jurídico 
que se señala, para la siguiente sociedad sin fines de lucro:  
 

Nombre Persona Jurídica: 
 TIPO PERSONA JURÍDICA 

 

                                1.-    ASOCIACIÓN 
                           2.-    FUNDACIÓN 

 

                           3.-    ORGANIZACIÓN TERRITORIAL 
                           4.-    ORGANIZACIÓN FUNCIONAL 

 

                           5.-    Otras LEYES ESPECIALES 
                           6.-    ASOCIACIÓN INDÍGENA 

 

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
 

   A.-   CONSTITUCIÓN 
                       B.-   MODIFICACIÓN 
                                           C.-   DISOLUCIÓN 
 

DOMICILIO EN LA COMUNA DE SANTIAGO 
Calle de la Comuna de Santiago 
 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

Nº 
 
______________ 
 
______________ 

Letra 
 
________________ 
 
________________ 

Resto de Domicilio (Villa, población, etc) 
 
Comuna:        SANTIAGO Región:          REGIÓN  METROPOLITANA 

 
DATOS del SOLICITANTE, con quien la Municipalidad coordinará el lugar, día y hora del Acto. 

Apellido Paterno: 
 

Apellido Materno: 

Nombres: 
 
Teléfono: 
 

Correo Electrónico:
 

Domicilio 
 
Calle: 
 

 Nº Letra 

Comuna: R U T : 

 
 

PARA  USO  EXCLUSIVO  DE  LA  SECRETARIA  MUNICIPAL 
 

 
Recepción  en  Secretaría  Municipal 

 
 
INGRESO  ID  N° __________________ 
 
 
 
 

 
Solic PERS JUR  N° _______________ 
 
Fecha ___________________________ 

Æ 

 
Enviado a 

 

             FECHA ______________________________ 
 

 DESARROLLO  COMUNITARIO 
 ( Tipo PersJur  N° 1 – 2 - 3 – 4 y 5.) 
 

 ASESORÍA  JURÍDICA 
 ( Tipo PersJur  N° 1 – 2 y 5.) 
 

 SECRETARIO  MUNICIPAL 
 ( Tipo PersJur  N° 6.) 
 


