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1. DECLARC BAJO JURAMENTO QUE LA INFORMACION CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO
ES EXPRESION FIEL DE LA VERDAD,

2. DECLARO ESTAR EN CONOCIMIENTO DE LA OBLIGACION DE ACTUALIZAR ESTA
DECLARACION CAPA CUATRC ANOS O CADA VEZ QUE OCURRA ALGUN HECHO
RELEVANTE QUE MODIFIQUE SU CONTENIDO,

3. AUTORIZO A COMUNICAR O TRANSMITIR LOS DATQS PERSQONALES, NO EXIGIDOS POR
L;)EY Y CONTENIDOS EN LA PRESENTE DECLARACION, CONFORME A LA LEY N° 16,6282
si

O No

LA PRESENTE DECLARACION SE EXTIENDE EN TRES EJEMPLARES IDENTICOS
AUTENTIFICADQS POR EL MINISTRO DE FE QUE SUSCRIBE

FRANCISCO ALEJANDRO MARTINEZ FERNANDEZ
NOMBRE COMPLETO DEL MINISTRO DE FE RUT DEL MINISTRQ DE FE
SECRETARIO MUNICIPAL _ | DIRECTIVO4° MUNICIPALIDAD DE CERRO NAVIA
CARGO QUE CCUPA o & -GRADC ENTIDAD U DRGANISMO |
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gsegrefaro Mun ipal
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Nota: Debe Imprimir tres copias de este documento para ser enviadas al Departamento de
Personal de la Subdireccidn de Recursas Humanos.



