
Sres.
Corporación de Desarrollo Choshuenco
Presente
 

Yo, __________________________________________, RUT__________________, Número

telefónico +56 9 _____________ líder del proyecto y en colaboración con

 __________________________________________, RUT _________________ Número

 telefónico +569 _________________, y ______________________________________,

 RUT_______________________, todos domiciliados para estos efectos en

________________________________________Nº _______, comuna de Panguipulli,

 Región de Los Ríos, declaramos que integraremos el equipo de trabajo del 

 
proyecto  titulado: ___________________________________________________________, 

postulado al Programa Colabora de la Corporación de Desarrollo Choshuenco

_____________________________________
Nombre y firma líder de equipo 1

 

_____________________________________
Nombre y firma líder de equipo 2

 

_____________________________________
Nombre y firma líder de equipo 3

 

CHOSHUENCO, _____ de ___________ de 2025

ANEXO 2: CARTA DE COMPROMISO DE INTEGRANTE EQUIPO DE TRABAJO



DIRECCIÓN DE LA
ORGANIZACIÓN

CONDICIÓN
DE PAGO

NOMBRE RAZÓN SOCIAL

VALIDEZ DE LA COTIZACIÓN

Información básica del proveedor, como la razón social, Rut y contacto.

Detallar descripción, montos y tipos de productos, cantidades (si

corresponde).

Condiciones de entrega. 

Plazo de validez de la cotización.

Para efectos de la postulación al Programa Colabora de la Corporación de

Desarrollo Choshuenco, se deberán adjuntar al menos una cotización por

ítem o servicios solicitados.  Sólo se aceptarán cotizaciones formales, que

deben presentar cómo mínimo la siguiente información: 

RUT DE LA
ORGANIZACIÓN

ANEXO 3: CONSIDERACIONES MÍNIMAS PARA LAS COTIZACIONES FORMALES

DESCRIPCIÓN
DEL PRODUCTO,

CANTIDAD/ES Y
VALOR/ES

Ejemplo:



____________________________
Nombre y firma representante legal
 

Describa en qué consistirá el aporte de la organización:

económicos, recursos humanos o materiales, etc.) 

ANEXO 4: CARTA DE COMPROMISO DE APOYO

CHOSHUENCO, _____ de ___________ de 2025

_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

(Ej.: aportes

Yo _____________________________________________ , N° de RUT ________________ ,

representante legal de la organización social

______________________________________ , N° de RUT____________________ , con

domicilio en ________________________________ , nos comprometemos a

colaborar con la iniciativa

______________________________________________________________ presentada al

Programa COLABORA  2025, de la Corporación de Desarrollo Choshuenco,

postulado por la organización social ____________________________________ .

Creemos que la implementación de esta iniciativa será un aporte valioso al

desarrollo del territorio y aportará en la mejora de la calidad de vida de sus

habitantes. 

Aviso de Privacidad y Consentimiento Informado: 
Al firmar este Anexo estás entregando y autorizando el uso de tus datos
personales a la Corporación de Desarrollo Choshuenco, que los usará y
protegerá según la regulación vigente y de acuerdo con las Bases
Administrativas del programa “Colabora” publicadas en
www.desarrollochoshuenco.cl.



Yo _______________________________________________ , N° de RUT ________________,

representante legal de ______________________________________ , N° de

RUT____________________ , con domicilio en ________________________________ ,

autorizo a la organización _________________________________________________ a

utilizar las dependencias de ____________________________________________ para

ejecutar la iniciativa _________________________________________________________

presentada al Programa de COLABORA 2025 de la Corporación de Desarrollo

Choshuenco. Creemos que la implementación de esta iniciativa será un aporte

valioso al desarrollo del territorio y a la calidad de vida de sus habitantes. 

____________________________
Nombre y firma representante legal

ANEXO 5: CARTA DE AUTORIZACIÓN DE USO DE ESPACIO PRIVADO

CHOSHUENCO, _____ de ___________ de 2025

Aviso de Privacidad y Consentimiento Informado: 
Al firmar este Anexo estás entregando y autorizando el uso de tus datos
personales a la Corporación de Desarrollo Choshuenco, que los usará y
protegerá según la regulación vigente y de acuerdo con las Bases
Administrativas del programa “Colabora” publicadas en
www.desarrollochoshuenco.cl.


