
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 2026

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 2026

_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

(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  2026, 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 2026 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 2026

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.



Anexo N°6: Declaración jurada simple aceptando
conocer las Bases administrativas

Estimado Equipo Organizador Programa Colabora de Corporación Desarrollo
Choshuenco 
Presente 

De mi consideración: Quien suscribe, declara lo siguiente: 

1. Conocer y aceptar el contenido de las Bases administrativas y formulario de
postulación del Programa Colabora. 

2. No encontrarse afecto a ninguna inhabilidad de las señaladas en las Bases
Administrativas del programa Colabora. 

3. Que toda la información contenida en la postulación se ajusta a la realidad y
que ratifico, en este acto, la aceptación de las notificaciones vía correo
electrónico y teléfono que se han efectuado y que se realizarán a futuro. 

4. Que se compromete a asistir presencialmente a las jornadas que involucran el
Programa Colabora. 

5. Estar de acuerdo en cómo se llevará a cabo el proceso de selección del
programa. 

6. Un compromiso a estar disponible ante los intentos de comunicación y
notificaciones de parte de la organización del programa, la que puede ser vía
correo electrónico, llamada telefónica, Whatsapp u otro medio de
comunicación. 

Sin otro particular, atentamente le saluda, 

Nombre de persona natural: _____________________________________________ 

Rut: __________________________ 

Fecha: ________________________ 

Firma: ___________________________



Anexo N°7: Aviso de privacidad y consentimiento
informado para el tratamiento de datos personales

Para postular a la convocatoria 2025 del programa “Colabora” es necesario que
cada uno de los integrantes de los equipos de trabajo y representantes legales
de las organizaciones postulantes otorguen su consentimiento para utilizar la
información personal que la Corporación de Desarrollo Choshuenco recopilará
en el marco del proceso de postulación, evaluación y selección de proyectos y en
las etapas posteriores.
 
La información personal que se recopilará dice relación con datos de
identificación (nombre completo, número de cédula de identidad, firma); datos
de contacto (número telefónico y correo electrónico); características personales
(voz e imagen); antecedentes penales y de salud; asistencia a las actividades de
postulación al programa y ejecución del proyecto seleccionado; votación y
comentarios en el proceso de coevaluación de proyectos; opiniones sobre el
programa, la Corporación y sus canales de comunicación, entre otros.
 
Queremos que sepas que la Corporación de Desarrollo Choshuenco realizará
tratamiento de tus datos en conformidad a la normativa sobre protección de
datos personales vigente en Chile. Por ello, te entregamos la siguiente
información:
 
1. Responsable:
La Corporación de Desarrollo Choshuenco o simplemente la “Corporación”, RUT
N° 53.333.936-0, será la responsable del tratamiento de tus datos personales.
El representante legal de la Corporación es don Fernando Lathrop Aubert, en su
calidad de Presidente del Directorio.

 
2. Finalidad del tratamiento:
Llevar a cabo el proceso de postulación, evaluación y selección de proyectos
descrito en las Bases de la convocatoria, gestionar la entrega de los beneficios y
su rendición; y con el propósito de evaluar, difundir y promover el programa
Colabora, sus etapas, resultados y alcances. En particular, se realizarán los
siguientes tratamientos de tus datos personales:



1.Recolectar, almacenar, grabar, organizar, elaborar, seleccionar, extraer,
confrontar, interconectar, disociar y comunicar, de manera automatizada o no,
respecto de los datos personales a los que se tenga acceso, en cualquier soporte,
con ocasión de la participación en el programa Colabora, incluyendo las etapas
de evaluación del programa.

2. Llevar registros de asistencia a las jornadas y demás actividades del proceso
de postulación y ejecución de programa Colabora y las justificaciones en caso
de inasistencia.

3. Enviar cuestionarios, encuestas, evaluaciones y demás instrumentos
necesarios para la evaluación del programa Colabora.

4. Crear información estadística relativa a la postulación, selección y ejecución
del programa, experiencia y percepciones, pudiendo dar a conocer
públicamente –de forma anónima– los resultados y análisis efectuados.

5. Obtener registros gráficos y audiovisuales de las actividades realizadas en
cualquiera de las etapas de postulación y ejecución de esta convocatoria.

6. Publicar y gestionar la publicación del nombre completo, del proyecto,
imagen y voz, asociados al hecho de encontrarse dentro de las organizaciones
seleccionadas en esta convocatoria, para su difusión en diversas plataformas de
comunicación, ya sea, en sitios electrónicos, medios de comunicación y/o en
redes sociales.

7. Entregar avisos, información y orientaciones sobre el programa Colabora,
tanto respecto de esta convocatoria como de futuras, así como también,
contenidos informativos sobre otros programas, seminarios, eventos, actividades
y demás información de interés relacionada al quehacer de la Corporación
Desarrollo Choshuenco.



3. Base jurídica para el tratamiento:
Consentimiento de la titular del dato personal.
 
4. Destinatarios:
No se cederán los datos personales a terceros, salvo cuando exista una
obligación legal.
La Corporación encargará el tratamiento de los datos personales, únicamente,
para apoyar el cumplimiento de los fines antes señalados.
 
5. Derechos del titular
Tendrán derecho en todo momento a acceder, rectificar, suprimir, oponerse al
tratamiento y bloquear los datos personales, al correo
info@desarrollochoshuenco.cl.
 
En consecuencia, se declara lo siguiente:
 
Autorizo a la Corporación de Desarrollo Choshuenco a realizar el tratamiento de
mis datos personales, en los términos señalados en el presente Aviso de
Privacidad y Consentimiento Informado.

 
Nombre de persona natural: 
 
Rut: 
 
Fecha: 
 
Firma: 
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