DECLARACIÓN DE DIRECCIÓN HABITACIONAL
En Antofagasta, a martes, 4 de junio de 2019, ante el notario que suscribe, comparece don(ña) [NOMBRE COMPLETO PERSONA 1], C.I. [RUN PERSONA 1], de nacionalidad [NACIONALIDAD PERSONA 1], con domicilio en [DIRECCIÓN], [CIUDAD], mayor de edad, quien acredita su identidad con la cedula de identidad citada, por el presente medio expone que:

1.- El domicilio [DIRECCIÓN], [CIUDAD], cuyo rol de avalúo es [NUMERO], es [PROPIO/ARRENDADO/SUB ARRENDADO/CEDIDO], el cual lo acredita por medio de [CERTIFICADO DE AVALÚO FISCAL/CONTRATO NOTARIAL/AUTORIZACIÓN NOTARIAL].

2.- Declara que don(ña) [NOMBRE COMPLETO PERSONA 2], C.I. [RUN PERSONA 2], de nacionalidad [NACIONALIDAD PERSONA 2] vive y utiliza una dependencia y/o habitación en el domicilio anteriormente citado, cuyo uso es HABITACIONAL. 
Que esta declaración la concede para todos los efectos legales que en derecho sean procedentes.
Para constancia firman junto al notario que declara.

	Firma: _________________________

[NOMBRE COMPLETO PERSONA 1]
[RUN PERSONA 1]
	Huella digital

	
	


