
I. MUNICIPALIDAD DE CASTRO  
SECCIÓN PATENTES COMERCIALES 

�

�

SOLUCITUD DE PATENTE 

Castro. ............. de ...................... del 2009 

SEÑOR ALCALDE: 
_____________________________________________________________________________________________ 
(Nombre y apellidos o razón social) 

R.U.T………............................DOMICILIO PARTICULAR CALLE……….........................................................Nº………............. 
FONO................................... DE CONFORMIDAD A LO DISPUESTO EN EL ARTÍCULO 23 Y SIGUIENTE DEL TÍTULO IV 
DEL D.L. 3063-79 DE RENTAS MUNICIPALES Y D.S. (I) Nº 484 DE 1980, VENGO A SOLICITAR A UD. QUE PREVIOS LOS 
TRAMITES DE RIGOR, SE ME OTORGUE LA PATENTE QUE INDICO: 

 
GIRO COMERCIAL: .......................................................................................................................................................................... 
CLASIFICACIÓN S.I.I......................................................................................................................................................................... 

ANEXO: ............................................................................................................................................................................................. 
CLASIFICACIÓN S.I.I......................................................................................................................................................................... 

DOMICILIO COMERCIAL: ................................................................................................................................................................ 

CAPITAL PROPIO  $.......................................................................................................................................................................... 

ROL DE AVALUO DE LA PROPIEDAD: ........................................................................................................................................... 

NOMBRE DEL NEGOCIO: ................................................................................................................................................................ 

OBSERVACIONES: .......................................................................................................................................................................... 
............................................................................................................................................................................................................ 

 

LETRERO (S) SI.......... NO                                                                    LUMINOSO...............................M2  
NO LUMINOSO................................M2    

 

SALUDA ATTE A UD., 

 

.............................................................. 
FIRMA                         . 

 

NOMBRE REPRESENTANTE LEGAL O ADMINISTRADOR: .......................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................................................ 

INFORMES (USO EXCLUSIVO MUNICIPALIDAD 

 

ACTIVIDAD: PRIMARIA......................... SECUNDARIA.............................TERCIARIA......................... 


