
 

                          *FIRMADO ELECTRÓNICAMENTE, EN CONFORMIDAD AL ART. 2 LETRA F Y G DE LA LEY 19.799* 

  

 

  

 

En atención a presentación realizada por contribuyente, que se individualiza más adelante, 
tengo a bien en solicitar dictación de Decreto Alcaldicio, salvo mejor parecer, que autorice 
AMPLIACION de Patente Comercial, de acuerdo al siguiente detalle: 

 

Tipo de Tramite  AMPLIACION Patente Comercial  

Nombre Contribuyente  DISTRIBUIDORA MABEA SPA 

R.U.T. 77.187.439-8 

Rol Comercial 21790 

Giro Comercial Antiguo VTA.PRODUCTOS CONFITERIA Y REPOSTERIA-FIAMBRERIA Y 
PROD CONGELADOS 

Código S.I.I. 472101 

Giro Nuevo autorizar VENTA AL PASO DE TE-CAFÉ-HELADOS FRACCIONADOS-PLATOS 
PREPARADOS QUE NO REQUIEREN COCCION-PRODUCTOS DE 
PASTELERIA 

Domicilio Comercial AVDA. ISIDORO DUBOURNAIS # 0450 LC.8 

Rol avaluó  46-003 

 
          Saluda atentamente a Ud.,        

                                                                                    
Distribución 

- Destinatario 
- Archivo Interno                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                             

                                                              
 

De: 
 

Para: 

MA. ISABEL ROJAS ARANDA  
JEFE  DPTO. DE RENTAS  

JOSÉ A. JOFRE BUSTOS 
 ALCALDE  

Ref.: AMPLIACION Patente Comercial 



Distribución:

Este documento ha sido firmado electrónicamente de acuerdo con la ley Nº 19.799.

Para verificar la integridad y autenticidad de este documento ingrese a:

http://sgdoc.elquisco.cl/exedoc/rest/api/utils/descargarFirma/39981
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