FORMULARIO 1-2.3. P.OM - Am 5.1.4. 2A

PERMISS DE SBRA MENGR HUMERC DE RESCLUCION
AMPLIACION DE VIVIENDA SOCIAL Y OTRAS 05
FECHA DE APROBACION.
DIRECCION DE OBRAS MUNICIPALES DE: i :
05-Jan-2023
SANTA CRUZ — moLsul
i
REGION: pE| | JRERTADOR GRAL. BERNARDQ Q'HIGGINS B —

VISTOS
A} Las abibuciones emanadas del Art. 24 de la Ley Organica Constituclonal de Municipalidades,
B)  Las disposiciones de la Ley General de Urbanismo y Construcciones en especial el Art. 118, su Ordenanza General, y el Instrumento de Planificacién

Terrtorial.

C)  La solicitud de aprobacién, los planos y demas antecadentes debidamenta suscritos por el propietario v los profesionales correspondientes al expediente
OBRA MENOR e 10 ingresada con fecha 05-Jan-2623

D)  Elcertificado de informaciones pravias N° 553 de fscha22‘N°""2022

E)  Elinforme Favorable de Revisor Independiente N° de fecha {51 80 contratd)

F}  Otros {especificar):

RESUELVO:
1 Conceder permiso para ampliar la vivienda SOCIAL conuna superficie total original de 38,3 m'y da
e {Emechoa Sessedsiueta . T/ -
2 . pisos de allura, en un total de 24 m’, ubicado en callefavenida/camine AVDA.. HOLANDA / V. HORACIO

N° 1113 ..., localidad o loteo

... del Plan regulador COMUNAL

{urbano o rural) Corunal o Intercomunal

sector

aprobando los plancs y demds antecedentes, que forman parte de la presente autorizacion mencionados en 1a letra C de los VISTOS de este permiso.

2 Dajar constancia que |a obra que se aprueba MANTIENE los beneficios del D.F.L.-N2 de 1958,
{Mantizna o plarda)

3 Que el presente permiso se ctorga amparado en las siguientes autorizaciones especiales:

ATL121, Art122, Arl123. Art124. de ki LGUC. ofros (aspecticar).
plazos de la autorizacién especial

ANTECEDENTES DEL PROYECTO
41 _DATOS DEL PROPIETARIO:

NOMERE O RAZON SOCIAL DEL PROPIETARIO e e e e R
SANDRA POBLETE GAETE f = B=0

REPRESENTANTE LEGAL DEL PROPIETARIO ; ; R.U.T.
DIRECCION: Nombre de Ta via ; N Local/ Off Depto Localidad

AVDA. HOLANDA 1113 V. HORACIO

COMUNA CORREO ELEGTRONIGO TELEFONO FIJO - TELEFONO CELULAR
SANTA CRUZ
PERSONERIA DEL REPRESENTANTE LEGAL ¢ | seacreDITO MEDIANTE
DEFECHA s ¥ REDUCIDA A ESCRITURA PUBLICA

CONFECHA _  ANTEELNOTARIOSR (A)

42  INDIVIDUALIZACION DE LOS PROFESIONALES
NOMBRE O RAZON SOCIAL de la empresa del ARQUITECTO {ouanda sarrespanda)

: RUT :
ILUSTRE MUNICIPALIDAD SANTA CRUZ ;___

NOMBRE DEL PROFESIONAL ARQUITECTO RESPONSABLE : : RUT
IVAN SILVA FARIAS

NOMBRE DEL CALCULISTA fouanda comesnanda, segiin inciso final at 8.4.7. QGLICY) ; _' B Gt I {Jen Sifa
NOMBRE DEL CONSTRUGTOR (*) . RUT
NOMBRE DEL REVISOR INDEPENDIENTE (cvando sohayacontiatado} REGISTRO | catEGORIA

{*} Padrd individualirarse hasta antes detinicio de ls obras,




FORMULARIO -2.3.

P.OM - Am 5.1.4, 2A

5 CARACTERISTICAS DEL PROYECTO DE AMPLIACION B VIVIENDA SCCIAL
TIPO DE AMPLIACION SOLICITADA {Segun Art. 166 de la LGUC)
DE VIVIENDA SOCIAL [] DE INFRAESTRUCTURA SANITARIA
D DE V]VIEND A PROGRESN A BE VIVIENDA DE HASTA 520 UF
- (Calculade searin tabla costos unitarios MINVLY :
{Segln Arl, 166 de [a LGUC 5010 se puede Iramitar con este permisa smpllfcado una amp!:acuon de una de las cualre lipologlas sefaladas. En caso contrario, debe Lramutarse
como amplisclén sequn el art. 5.1.4. 1A 0 5.1.6., segun corresponda)
CGARGA DE UCUPAGION TOTAL DE TAAMPLIACION i n UENSIDAL TEC QUGUF RGN DELA
{Pparsonas) sequn articulo 4.2.4. OGUC. AMPLIACION (o i
[PROYECTO DE AMPLIACION, se desamolarsonstapas | L1 SI | Owo 1 cantidad de etapas ] |
51 SUPERFICIES
Is'_‘l’,lﬁﬁr'eﬁ'él'é OCUPAGION INGLUIBA LA AMPLIAGIGN 'S0LO ENPRIMER PISO "I:és',:;' |
ISUPERFICIE TOTAL DEL PREDIO.O LOS PREDIOS {nf) 1105 I
S. ED|HCADA S0BRE TERRENO (agregar hoja adicionz| si ubiere mas pisos sobre el ivelde sueb natural)
S. Edificada per nivel o piso PERMISO(S) ANTERIOR (ES)m®) | AMPLIACION PROYECTADA (m?) [TOTAL INGLUIDA AMPLIACION (m’)
nivel o piso e 38,3 38,3
niv_el o piso 2° 24 24
nivel o piso 3° 62,3
52 NMORMAS LIRRANISTICAS
[PREDIO(S) EMPLAZADO(S) EN AREA DE RIESGO # NO {oOuslisa ] O ParcAL ]

53 DECLARACIONES

Incisos seqimdo y tercera Artleudn 6,111, OGUC

LA VIVIENDA SOCIAL FORMA PARTE DE UN CONDOMIN D-Ley N® 19,537 Coprapiedad Inmobiliaria

O s 0O no

LA VIVIENDA QUE SE AMPLIA MANTIENE SU CONDICION DE VIVIENDA ECONOMICA {hasta 140 m')- D.F.L-N'2 de 1980

17 st 7 wo

S TIFODE SOLICITUD

OTRAS AUTORIZACIONES 0 PERMISOS {Que se otcrgan en conjunto Incrso terceroAn 5 1.4. de Ia OGUCJ.

- PERMESO N

DEMOLICION

OTRO {especificar):

CLASIFICACICN DE LA CONSTRUCCION

CLASIFICACION, m

%{*) VALOR m (**)

CLASIFICACION s

95(%) VALOR ™ U}

= 24

{*) El 100% corresponde a la superficla edificada fotal que se calcula segln Tabla de Costos Unitarlos MINVLE
(") Valor de |a Tabla de Costos Unitarios MINVL vigente a la fecha de Ingreso de la selicitud.

DERECHOS MUNICIPALES

(a)lPRESUPUESTO {Galculado con Tabla Costos Unitarios MINVU)

L&

2.768.184

{DJISUBTOTAL 1 DERECHOS MUNIGIPALES [{a} x {1,5% N° 2 del Art. 13(] LGUG}] %o

$141.523

()] DESCUENTO 30% CON INFORME DE REVISOR INDEPENDIENTE [(b) x(30%)] &

@|SUBTOTAL 2 [(b)- (c)]

(e)|REBAIA SEGUN ART. 5.1.4. 24 [{o1{50% a o menos)

n|SUBTOTAL 3 [{d)- {e}]

@JDESCUENTO MONTO CONSIGNADO AL INGRESO SOLICITUD

3]20.761

TOTAL DERECHOS A PAGAR [(f) -

gl

§120.761

GIRO INGRESO MUNICIPAL NUMERC 25497

| FECHA:

09-Jan-2023

GLOSARIO:

D.F.L: Decreto con Fuerza de Ley

D.5: Decreto Supremo

EISTU: Estudio de Impacto Sistema Transporte Urbano

GIM: Gira de Ingreso Municipal

ICH: Inmueble de Conservacidn Histdrica

1M informe de hMtigacion de Impacto Vial

INE: Instituto Nacional de Estadisticas

1.P.T:Instrumento de Plenificacidn Territorial.

LGUC: Ley General de Urbanisma y Construccionas

MH: Menumento Histérico

MINAGRE: Ministerio de Agricultura,
MINV: Ministerio de Vivienda y Urbanismo

MTT: Minislerio de Transportes y Telecomunicaciones

0GUC: Ordenanza General de Urbanisme y Canstrucclones

SAG: Servicio Agricola y Ganadera

SEREMI: Secretana Regional Ministenal

SEIM: Sistema de Evaluacidn de Impacto
an Mavilidad,

ZCH: Zona de Conservacion Histdrica
20IT: Zana de Interés Turistico
ZT: Zona Tiplea

.\-‘_,_/
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A‘IATJ\E- e b T e B R S S ey
FRS 1 MP . (SULGD FARA SHTUALIUNED ESFEGIALES)

!
REVISORES
MUNICIPALES:
¥ Firma DOM
............................. CARLOS MANUIEL ROJAS CONTRERAS Nombre comple
_______________ T TIMBRE DIRECTOR DE OBRAS MUNICIPALES
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