
  

Jueves 14 de Enero de 2021 a las 21:44.59

Resumen de condicionantes sociales acreditación

1. Datos Personales

RUT o pasaporte 198777374 Estado FOCES ESTADO ACREDITADO

Fecha estado FOCES 14-01-2021 14:54:49 ¿Tienes nombre social? No

Nombre Dafne Isabel Apellido paterno Jaime

Apellido materno Vargas Email dafne.jaime.vargas@gmail.co
m

Teléfono +56956303359 Facultad / Unidad
académica

Facultad de Ciencias Sociales

Año de ingreso -2016 Carrera SOCIOLOGÍA

Número matrícula 2019868058 Situación matrícula MATRICULADO

Situación académica MATRICULADO Tipo de alumno ANTIGUO

Edad 23 años 0 meses Fecha de nacimiento 08-01-1998

Sexo Mujer Género Femenino

Estado civil Soltero(a) Nacionalidad Chilena Si

  

2. Puntaje variables socioecónomicas

Per cápita / Tramo per
cápita

$280.000 / DESDE $275.636
HASTA $288.781

Puntaje per cápita 20

Tenencia Adquirente Puntaje tenencia 2.4

Puntaje arriendo 0 Tramo avalúo Entre $ 0 y $ 27.261.599

Puntaje avalúo 10 Puntaje variables
socioecónomicas

32.4

  

3. Situación ocupacional jefe de hogar

Rut - nombre 12.392.828-8 - Maria Cristina
Vargas Henriquez

Parentesco Madre

¿Ha percibido ingresos? No Actividad laboral (fuente
de ingresos)

- Trabajo(Estable)

Situación ocupacional Activo estable Puntaje situación
ocupacional

3.8

  

4. Condicionantes sociales

Enfermedad catastrófica o discapacidad

Endeudamiento grave

Violencia intrafamiliar

Problemas alcohol y drogas



Problemas judiciales

Enfermedad crónica o permanente, se involucra
aquellos trastornos de Salud Mental

SÍ

Integrante del grupo familiar que estudia fuera del
lugar de origen

Integrante del grupo familiar que estudia, excluido el
alumno

SÍ

Dos o más integrantes del grupo familiar que estudia
en Ens. superior excluido el alumno

Alumno que incurre en gastos o tiempo extra de
movilización

SÍ

Alumno que tenga hijos a su cargo

Familia uniparental

Alumno solo (desvinculado)

Grupo familiar numeroso

Grupo familiar pequeño

Hacinamiento

Total puntaje condicionantes sociales 19

  

5. Evaluación Asistente social

Asistente social Paula Olivares Sepúlveda Fecha registro 14-01-2021 14:54:44

Nivel de vilnerabilidad Vulnerabilidad Puntaje vulnerabilidad del
estudiante

7

  

6. Postulación a Becas Internas Universidad de Chile

Beca de Atención Económica (BAE) SÍ

Causal Sobreviniente

Beca de Emergencia

Franquicia Médica

Programa de Emergencia para la Retención (PER)

Programa de Residencias Universitarias

Beca Marta Brunet

Programa de Corresponsabilidad Parental SÍ

Beca Irma Salas

Beca de Compensación Laboral

Otro beneficio

Observación otro beneficio SIN INFORMACIÓN

  

7. Puntaje total acreditación

Puntaje total acreditación 62.2

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

http://www.tcpdf.org


  

Jueves 14 de Enero de 2021 a las 21:42.28

Resumen de postulación y acreditación

1. Datos Personales

1.1 Datos personales del estudiante

RUT o pasaporte 198777374 Estado FOCES ESTADO ACREDITADO

Fecha estado FOCES 14-01-2021 14:54:49 ¿Tienes nombre social? No

Nombre Dafne Isabel Apellido paterno Jaime

Apellido materno Vargas Email dafne.jaime.vargas@gmail.co
m

Teléfono +56956303359 Cuenta RUT Sí

Facultad / Unidad
académica

Facultad de Ciencias Sociales Carrera SOCIOLOGÍA

Año de ingreso -2016 Vía de ingreso transferencias externas

Fecha ocurrencia
matrícula

01-03-2020 Número matrícula 2019868058

Origen matrícula candidato 1er semestre Situación matrícula MATRICULADO

Situación académica MATRICULADO Tipo de alumno ANTIGUO

Edad 23 años 0 meses Fecha de nacimiento 08-01-1998

Sexo Mujer Género Femenino

Estado civil Soltero(a) Sistema de salud Fonasa

Tramo de fonasa Tramo D Titular / carga Carga

Titular (Parentesco) Madre Nacionalidad Chilena Si

  

1.2 Situación de discapacidad del estudiante
No declara

  

1.3 Datos de contacto en caso de emergencia

Nombre completo Cristina Vínculo contacto
emergencia

Madre

Teléfono 1 +56981908363 Teléfono 2 +5622627483

  

1.4 Dirección del grupo familiar y académica
1.4.1 Datos dirección

¿El domicilio académico será el mismo que el domicilio
familiar?

Sí

  

1.4.2 Dirección del grupo familiar



Tipo de inmueble Casa Calle Arzobispo de santiago

Número 1630 Región Región metropolitana

Comuna Buin
  

1.4.3 Dirección académica

  

1.5 Antecedentes de educación superior del estudiante
-Profesional - -2016

Tipo de estudios -Profesional Tipo de institución -Universidad

Estado de educación
superior

-No finalicé Año de ingreso -2016

Último año cursado -2018 Nº de semestres cursados -6

¿Tuviste algún beneficio? -Si Especifica cuál(es) -Beca juan gomez milla y CAE

  

1.6 Hijos(as) del estudiante
No declara

  

1.7.1 Antecedentes del grupo familiar (viven con estudiante)
  

Estudiante - 198777374 - Dafne Isabel Jaime Vargas

RUT o pasaporte 198777374 Nombres Dafne Isabel

Apellido Paterno Jaime Apellido Materno Vargas

Edad 23 años 0 meses Fecha Nacimiento 08-01-1998

Sexo Mujer Parentesco Estudiante

¿Vive con el estudiante? Sí Jefe de hogar No

Estado civil Soltero(a) Sistema de salud Fonasa

Previsión social Sin previsión social Estudia o estudió en la
Universidad de Chile

Sí

¿Ha percibido ingresos en
últimos 3 meses?

No Actividad (no percibe
ingresos)

Estudiante que no trabaja

  

Madre - 123928288 - Maria Cristina Vargas Henriquez



RUT o pasaporte 123928288 Nombres Maria Cristina

Apellido Paterno Vargas Apellido Materno Henriquez

Edad 47 años 1 meses Fecha Nacimiento 12-12-1973

Sexo Mujer Parentesco Madre

¿Vive con el estudiante? Sí Jefe de hogar Sí

Estado civil Divorciado(a) Sistema de salud Fonasa

Previsión social AFP Nivel educacional Enseñanza media científico
humanista

Tipo de establecimiento Municipal / Consejo Local Estudia o estudió en la
Universidad de Chile

No

Situación educacional Completo ¿Ha percibido ingresos en
últimos 3 meses?

Sí

Actividad laboral (fuente
de ingresos)

Trabajo Forma de trabajo
(estable/inestable)

Estable

Modalidad trabajo (depend
iente/independiente)

Dependiente Profesión u oficio Administrativa

  

Padrastro o madrastra - 93531000 - Patricio Enrique Guerrero Carrasco

RUT o pasaporte 93531000 Nombres Patricio Enrique

Apellido Paterno Guerrero Apellido Materno Carrasco

Edad 58 años 4 meses Fecha Nacimiento 26-08-1962

Sexo Hombre Parentesco Padrastro o madrastra

¿Vive con el estudiante? Sí Jefe de hogar No

Estado civil Divorciado(a) Sistema de salud Fonasa

Previsión social AFP Nivel educacional Enseñanza media científico
humanista

Tipo de establecimiento Municipal / Consejo Local Estudia o estudió en la
Universidad de Chile

No

Situación educacional Completo ¿Ha percibido ingresos en
últimos 3 meses?

No

Actividad (no percibe
ingresos)

Dueño(a) de casa

  

Hermano(a) o hermanastro(a) - 217540127 - Magdalena Paz Guerrero Vargas

RUT o pasaporte 217540127 Nombres Magdalena Paz

Apellido Paterno Guerrero Apellido Materno Vargas

Edad 16 años 0 meses Fecha Nacimiento 13-01-2005

Sexo Mujer Parentesco Hermano(a) o hermanastro(a)

¿Vive con el estudiante? Sí Jefe de hogar No

Estado civil Soltero(a) Sistema de salud Fonasa

Nivel educacional Enseñanza media científico
humanista

Tipo de establecimiento Municipal / Consejo Local

Estudia o estudió en la
Universidad de Chile

No Situación educacional Cursando

¿Ha percibido ingresos en
últimos 3 meses?

No Actividad (no percibe
ingresos)

Estudiante que no trabaja

  

1.7.2 Padre y/o madre que no es parte del grupo familiar
  

Padre - 128970460 - Carlos Jimmy Jaime Riveros



RUT o pasaporte 128970460 Nombres Carlos Jimmy

Apellido Paterno Jaime Apellido Materno Riveros

Edad 45 años 9 meses Fecha Nacimiento 02-04-1975

Sexo Hombre Parentesco Padre

¿Vive con el estudiante? No Jefe de hogar No

Estado civil Divorciado(a) Sistema de salud Fonasa

Estudia o estudió en la
Universidad de Chile

No ¿Ha percibido ingresos en
últimos 3 meses?

Sí

  

1.8 Registro Social de Hogares e ingresos del grupo familiar

¿Tiene Registro Social de
Hogares?

Sí Tramo socioeconómico Hogares calificados entre el
61% y el 70% de menores
ingresos o mayor
vulnerabilidad (Tramo del 70)

Ingreso mensual grupo
familiar

$956.292 Número serie estudiante 106871708

Número serie jefe de
hogar

104411633

  

1.9 Antecedentes socioeducativos del estudiante

¿Tienes trabajo
remunerado?

No Tiempos de traslado 91 a 120 minutos

  

2. Datos grupo familiar

2.1 Ingresos del grupo familiar

* A diferencia del formulario FOCES en este apartado se mostrarán todos los integrantes independiente si se declararon que
no perciben ingresos.

  RUT |
Parentesco

Sueldos
y/o
pensión

Honorarios Retiros Dividendos
por
acciones

Intereses i
nmobiliario
s

Ganancias
de capital

Pensión
alimenticia

Otros
aportes de
parientes

Actividade
s independ
ientes

Total
ingresos

  19877737
4|Estudian
te

$0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0

  12392828
8|Madre

$1.120.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $1.120.000

  93531000
|Padrastro
o
madrastra

$0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0

  21754012
7|Hermano
(a) o herm
anastro(a)

$0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0

  Nº integrantes grupo
familiar

Nº integrantes con
ingresos

Total ingresos grupo
familiar

Ingreso per cápita

4 1 $1.120.000 $280.000

  

* El cálculo del ingreso per cápita se realiza en base al nº de integrantes considerados dentro del grupo familiar.

Nº de integrantes que no
trabajan ni buscan trabajo

0 ¿Considerar a estos
integrantes dentro del
grupo familiar?

Sí



  

2.2 Educación de integrantes del grupo familiar
  

Madre - 123928288 - Maria Cristina Vargas Henriquez

Nivel educacional Enseñanza media científico
humanista

Tipo de establecimiento Municipal / Consejo Local

Situación educacional Completo Arancel mensual $0

Promedio mensual
matrícula

$0 Gasto mensual en
educación

$0

  

Padrastro o madrastra - 93531000 - Patricio Enrique Guerrero Carrasco

Nivel educacional Enseñanza media científico
humanista

Tipo de establecimiento Municipal / Consejo Local

Situación educacional Completo Arancel mensual $0

Promedio mensual
matrícula

$0 Gasto mensual en
educación

$0

  

Hermano(a) o hermanastro(a) - 217540127 - Magdalena Paz Guerrero Vargas

Nivel educacional Enseñanza media científico
humanista

Tipo de establecimiento Municipal / Consejo Local

Situación educacional Cursando Estudia fuera de la
provincia

No

Arancel mensual $0 Promedio mensual
matrícula

$100

¿Tiene algún beneficio? No Gasto mensual en
educación

$100

  Total gastos en educación $100

  

2.3 Integrantes del grupo familiar con endeudamiento
No declara endeudamiento

  Número integrantes con
endeudamiento

0 Total endeudamiento
grupo familiar

$0

  

2.4 Integrantes del grupo familiar con problemas judiciales
No declara problemas judiciales

  Numero integrantes con
problemas judiciales

0 Gasto mensual grupo
familiar

$0

  

2.5 Antecedentes de salud del grupo familiar
Estudiante - 198777374 - Dafne Isabel Jaime Vargas



Tipo de enfermedad -Permanentes o de Mediano
Costo-Transitorias

Diagnóstico -Otra enfermedad
permanente o de mediano
costo -Colecistectomía.
Extracción de la Vesícula en
adultos de 35 a 49 años con
síntomas.

Otro diagnóstico -Rinitis alérgica- Atención GES -No-No

Gasto mensual -$47.700-$3.499 Observación -El gasto incluye el
tratamiento de inmunización,
los antihistamínicos y
atención medica-El
diagnóstico son cálculos y
pólipos vesiculares (además
de cálculos renales) sin
embargo no estoy dentro de
la edad para optar la una
extracción vesicular y que sea
cubierta por el GES, por lo
que los gastos son solo
pastillas para el dolor
estomacal.

  

Madre - 123928288 - Maria Cristina Vargas Henriquez

Tipo de enfermedad -Permanentes o de Mediano
Costo

Diagnóstico -Hipertensión arterial, en
mayores de 15 años.

Otro diagnóstico - Atención GES -Sí

Gasto mensual -$3.990 Observación -

  

Padrastro o madrastra - 93531000 - Patricio Enrique Guerrero Carrasco

Tipo de enfermedad -Permanentes o de Mediano
Costo

Diagnóstico -Hipertensión arterial, en
mayores de 15 años.

Otro diagnóstico - Atención GES -No

Gasto mensual -$3.990 Observación -Los gastos solo son de
medicamentos

  Total gastos salud grupo familiar $59.179

  

2.6 Integrante del grupo familiar en situación de discapacidad
  No declara discapacidad

  Total gastos por discapacidad $0

  

2.7 Vivienda(s) y otros bienes raíces del grupo familiar
Estudiante - 198777374 - Dafne Isabel Jaime Vargas



Tipo de inmueble - Otro tipo de inmueble -

Tipo de vivienda -DIRECCIÓN ACADÉMICA Tenencia de la vivienda -

¿Quién es el dueño de la
vivienda?

-DAFNE ISABEL JAIME VARGAS Avalúo de la vivienda -

¿Tiene algún vínculo con el
propietario?

- ¿Cuál es el vínculo? -

Monto arriendo - Nº dormitorios -

Calle - Número -

Nº Departamento / casa - Block o torre -

Villa o población - Región -

Comuna -

  

Madre - 123928288 - Maria Cristina Vargas Henriquez

Tipo de inmueble -Casa Otro tipo de inmueble -

Tipo de vivienda -DIRECCIÓN GRUPO FAMILIAR Tenencia de la vivienda -Adquirente

¿Quién es el dueño de la
vivienda?

-Maria Cristina Vargas
Henriquez

Avalúo de la vivienda -Entre $ 0 y $ 27.261.599

¿Tiene algún vínculo con el
propietario?

- ¿Cuál es el vínculo? -

Monto arriendo - Nº dormitorios -2

Calle -Arzobispo de santiago Número -1630

Nº Departamento / casa - Block o torre -

Villa o población - Región -Región metropolitana

Comuna -Buin

  

2.8 Vehículo(s) del grupo familiar
No declara vehículos

  

3. Programa de corresponsabilidad parental

3.1 Programa de Corresponsabilidad Parental
No postula

  

4. Programa de residencia universitaria

4.1 Programa de residencia universitaria

Postula al Programa
Residencia

No ¿Es renovante? NO

Puntaje de categoría red
de apoyo

SIN INFORMACI¿¿N Categoría red de apoyo SIN INFORMACI¿¿N

  

5. Jefe de hogar 

5.1 Situación ocupacional del jefe de hogar



Rut - nombre 12.392.828-8 - Maria Cristina
Vargas Henriquez

Parentesco Madre

¿Ha percibido ingresos? Sí Actividad laboral (fuente
de ingresos)

- Trabajo(Estable)

Situación ocupacional Activo estable Puntaje situación
ocupacional

3.8

  

6. Beneficios internos 

6.1 Beneficios internos seleccionados

Beca de Atención
Económica (BAE)

Sí Programa de
Corresponsabilidad
Parental

Sí

  

7. Última evaluación asistente social

7.1 Evaluación

Asistente social Paula Olivares Sepúlveda Fecha registro 14-01-2021 14:54:44

Nivel de vulnerabilidad Vulnerabilidad Puntaje vulnerabilidad del
estudiante

7

Tramo per cápita DESDE $275.636 HASTA
$288.781

Per cápita $280.000

Puntaje per cápita 20 Tenencia Adquirente

Puntaje por Tenencia 2.4 Avalúo Entre $ 0 y $ 27.261.599

Puntaje por avalúo 10 Puntaje por arriendo 0

Puntaje condicionantes
sociales

19 Puntaje total evaluación 62.2

  

(*) Variables disponibles sólo en periodos 2018 y 2019

(**) Variables disponibles desde periodo 2020
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Comprobante de postulación a beneficios

Estimado/a Dafne, RUT 19.877.737-4

¡Felicitaciones! Has terminado de completar tu FOCES

¡En la Chile, todos y todas contamos!

  ¡Importante! Aún debes realizar la etapa presencial  del proceso de postulación o renovación de los

beneficios estudiantiles:  

¿Qué tienes que hacer?

1. Consultar los plazos del proceso de acreditación socioeconómica internos en tu Oficina de Bienestar de

tu Facultad, Instituto o Programa.

2. Pedir una entrevista con tu asistente social de tu unidad académica.

3. Recopilar la documentación necesaria para acreditar tu situación socioeconómica y entregarla el día de

la entrevista.

¡No olvides llevar tu “Comprobante de postulación a beneficios” de FOCES!

4.   Confirmar el término de tu renovación/postulación con tu asistente social.

  ¡Importante! El Programa de Residencia Universitaria y el Programa de Corresponsabilidad Parental tienen

fechas especiales, consúltalos con tu asistente social.  

Si tienes preguntas contáctanos a través del formulario de contacto disponible en la página de FOCES o

escríbenos a dirbde@uchile.cl  

domingo 25 de octubre de 2020 a las 19:08:42

  Dirección de Bienestar y Desarrollo Estudiantil (DIRBDE) 

  FOCES | Formulario de Caracterización Estudiantil Universidad de Chile 

http://uchile.cl/u148304
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Cartola Hogar
Registro Social de Hogares Folio #30484610

Fecha Confirmación Ciudadano:  02/03/2013 

Esta cartola ha sido construida con información actualizada y aprobada por el municipio hasta el día 25 de Octubre de 2020 a las 02:50 horas. Los cambios de 
información aprobados con posterioridad a esa fecha se verán reflejados en su cartola el primer día hábil de Diciembre 2020 

Dafne Isabel 
Jaime Vargas

RUN: 
19.877.737-4

Dirección del Hogar: 
Arzobispo de Santiago, Nro domicilio: 1630, 
Buin.

Agrupación Habitacional: 
Cardenal Raul Silva Henriquez -Vi 

Calificación Socioeconómica

40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

-Ingresos 
+Vulnerabilidad

+Ingresos 
-Vulnerabilidad

Su hogar está calificado entre el  61% y el 70% de menores 
ingresos o mayor  vulnerabilidad socioeconómica.

La Calificación Socioeconómica del hogar se calculó en base a los datos que se detallan a continuación:

.

Integrantes del Hogar

RUN Nombre Parentesco con el Jefe(a) del Hogar 

12.392.XXX-X María Cristina Vargas Henríquez Jefe(a) de hogar 

9.353.XXX-X Patricio Enrique Guerrero Carrasco Cónyuge o pareja 

21.754.XXX-X Magdalena Paz Guerrero Vargas Hijo(a) de ambos 

19.877.XXX-X Dafne Isabel Jaime Vargas Hijo(a) sólo del Jefe(a) de hogar 

Características integrantes del hogar

Menores de 18 años De 60 años o más Dependencia o discapacidad
1 personas  0 persona  0 personas

Ingresos del hogar

Ingresos del trabajo: entre $725.000 y $900.000

Ingresos de pensiones: menor que $50.000

Ingresos de capital: menor que $50.000

En base a información disponible de los últimos 12 meses. 

Total Ingresos del hogar

Entre $725.000 y $900.000

Datos Complementarios

No hay datos complementarios que influyan en la calificación del hogar. 

Se recuerda que mantener actualizada esta información es de su responsabilidad. Por tanto, si la información incorporada en este documento 
es distinta a su situación actual, debe ingresar a la página web www.registrosocial.gob.cl o dirigirse a su Municipalidad para pedir su 
actualización. 

Se reciben consultas del Registro Social de Hogares en:

registrosocial.gob.cl  800 104 777  Oficinas Chile Atiende  Municipalidad

Esta cartola fue impresa el 7 de Noviembre a las 21:06 hrs. 



CERTIFICADO DE COTIZACIONES

Santiago, 10 de noviembre del 2020

Folio N. 2409-1917-1879-3827-0

AFP PlanVital S.A., certifica que a la fecha,  Maria Cristina Vargas Henriquez, R.U.T.:  12.392.828-8
Domicilio:  Los Angeles 8251, La Granja, Santiago, Region Metropolitana
Registra en su  Cuenta Obligatoria las siguientes cotizaciones, correspondientes al período comprendido entre  11/2019
y  11/2020

Periodo Tipo de Movimiento Fecha Caja
Monto

Valor Cuota Rut Pagador Tipo 
FondoPesos Cuotas

09-2020 COTIZACION NORMAL  13-10-2020 97.856 1,05 93.246,87 69.070.100-6 C

08-2020 COTIZACION NORMAL  11-09-2020 97.856 1,07 91.365,55 69.070.100-6 C

07-2020 COTIZACION NORMAL  13-08-2020 71.654 0,77 92.601,60 69.070.100-6 C

07-2020 COTIZACION NORMAL  13-08-2020 97.856 1,06 92.601,60 69.070.100-6 C

06-2020 COTIZACION NORMAL  13-07-2020 97.856 1,07 91.398,74 69.070.100-6 C

05-2020 COTIZACION NORMAL  12-06-2020 71.654 0,81 88.082,20 69.070.100-6 C

05-2020 COTIZACION NORMAL  12-06-2020 97.856 1,11 88.082,20 69.070.100-6 C

04-2020 COTIZACION NORMAL  11-05-2020 97.856 1,14 86.003,91 69.070.100-6 C

03-2020 COTIZACION NORMAL  08-04-2020 97.856 1,20 81.496,94 69.070.100-6 C

02-2020 COTIZACION NORMAL  12-03-2020 97.856 1,13 86.908,06 69.070.100-6 C

01-2020 COTIZACION NORMAL  12-02-2020 97.856 1,07 91.816,08 69.070.100-6 C

12-2019 COTIZACION NORMAL  10-01-2020 69.703 0,76 91.155,19 69.070.100-6 C

12-2019 COTIZACION NORMAL  10-01-2020 98.507 1,08 91.155,19 69.070.100-6 C

11-2019 COTIZACION NORMAL  10-12-2019 95.191 1,09 87.149,27 69.070.100-6 C

Se  extiende  el  presente  Certificado  a  petición  de  la  persona  interesada,  para  los  fines  que  estime  conveniente,
excluyendo su presentación en Tribunales para  formular un Reclamo de Cobranza de Cotizaciones Previsionales, Ley
20.023.

Este Certificado tiene una validez de 30 días a contar desde su fecha de emisión. La persona a la cual sea entregado,
puede  comprobar  su  validez  ingresando  a  www.planvital.cl,  sección  Servicio  al  Cliente  y  opción  “Validador  de
Certificados”.

Fondo A Fondo B Fondo C Fondo D Fondo E

Más Riesgoso Riesgoso Intermedio Conservador Más Conservador



AFP UNO, certifica que a la fecha, la Sra. : DAFNE ISABEL JAIME VARGAS R.U.T.: 19.877.737-4 DOMICILIO: 

Arzobispo De Santiago , Buin, Maipo, Region Metropolitana registra en su CUENTA OBLIGATORIA las 

siguientes cotizaciones correspondientes al período comprendido entre  11/2019 y 11/2020.

CERTIFICADO COTIZACIONES

Folio de Certificación Nº: 203B42C71E1E1FE65

07 de noviembre de 2020

Período Tipo de Movimiento
Fecha 

Caja

Monto

 Pesos Cuotas

Valor

 Cuota

Rut 

Pagador

Tipo 

Fondo

03-2020 COTIZACION NORMAL 

REZAGADO

96.555.510-2 B 43.625,4613/04/2020 16.547 0,38

Se extiende el presente certificado a petición de la interesada, para los fines que estime conveniente , 

excluyendo su presentación en tribunales para formular un reclamo de cobranza de cotizaciones previsionales , 

Ley 20.023.

FONDO A

MAS RIESGOSO

FONDO B FONDO C FONDO D FONDO E

RIESGOSO INTERMEDIO CONSERVADOR MAS CONSERVADOR
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Lunes, 09 de Noviembre de 2020

Si desea validar este certificado en 
internet,

 use este número de certificado:
198.275.183

Certificado de Cotizaciones

AFP ProVida S.A. certifica que la Cuenta de Capitalización individual número 1008-1008-0100227647, perteneciente al afiliado(a), 
Señor(a) PATRICIO ENRIQUE GUERRERO CARRASCO , RUT 9.353.100-0 , registra las siguientes cotizaciones correspondientes al 
10% de las remuneraciones y/o rentas declaradas.

Periodo 
Pago

Renta 
Imponible

Fondo de 
Pensiones

Código de 
Cotización

Empleador Rut Empleador Fecha Pago

OCT-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

SEP-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

AGO-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

JUL-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

JUN-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

MAY-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

ABR-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

MAR-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

FEB-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

ENE-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

DIC-2019 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

NOV-2019 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

Los códigos de cotización indican lo siguiente: 

 Declarada y no Pagada.D:
 No declarada sobre las cuales hemos detectado morosidad.V:
 Corresponde a Gratificación.G:
 Recibidas desde otra AFP.T:
 Cuota de convenio no representa total de la cotización.C:
 Declaración y no Pago Automático.A:
 Pago recibido desde Tesorería General de la República.P:

 Declarada y no Pagada, informada por Tesorería General de la República.I:

Este certificado ha sido otorgado a petición del interesado, para los fines que estime conveniente y sin ulterior responsabilidad para 
AFP ProVida S.A.



Certificado no válido para presentar reclamo judicial, Ley 20.023. Si desea un documento para tales efectos, 
solicite expresamente " " Certificado Reclamo Judicial

Puedes obtener el mismo certificado en tu Sucursal Virtual en  , en ProVida APP desde tu celular, en el www.provida.cl
Contact Center o en cualquiera de nuestras Sucursales; sea cual sea la opción que elijas, siempre tiene la misma validez.

Cordialmente,

AFP Provida S.A.
Servicio de Información ProVida AFP en línea

http://www.provida.cl


Se extiende el presente certificado a petición del interesado, para los fines relacionados al área de salud.

El FONDO NACIONAL DE SALUD certifica que, de acuerdo a sus registros, Don(a) DAFNE ISABEL JAIME

VARGAS, RUN 19877737-4, figura como afiliado (o beneficiario) del FONDO NACIONAL DE SALUD, encontrándose

clasificado en el Grupo B, a que se refiere el artículo 160 D.F.L Nº 01 del 2005, con certificación vigente.

Queremos que esté más informado.
Llámenos al 600 360 3000

Visítenos en www.fonasa.cl

CERTIFICADO

Fecha Emisión: 09/11/2020

Este certificado tiene validez de 60 días, después de su emisión.

Código de Verificación: 1202565109







.

VENCIMIENTO 10-JUL-2020
.

TOTAL A PAGAR $12.880

metros cúbicos (m3) monto ($)

CARGO FIJO 683
CONSUMO AGUA 14,00 4.100
RECOLECCION 14,00 4.045
TRATAMIENTO 14,00 4.057
SUBTOTAL SERVICIO 12.885
TOTAL VENTA 12.885
DESCUENTO LEY REDONDEO -5

TOTAL A PAGAR $12.880

CONSUMO ULTIMOS 13 MESES

AGUAS INFORMA
Los valores con IVA para los consumos leídos a partir del:
08/01/2020, son los siguientes:
Cargo fijo = $ 683
Metro cúbico agua potable punta = $ 293,01
Metro cúbico agua potable no punta = $ 292,92
Metro cúbico sobreconsumo = $ 876,24
Metro cúbico recolección = $ 288,98
Metro cúbico tratamiento = $ 289,85
Corte o Reposición 1era instancia: $ 4.403
Corte o Reposición 2da instancia: $ 6.067
Planta de tratamiento en operación: Melipilla, Pomaire, Paine, San
José de Maipo, El Monte-El Paico-Lo Chacón, Valdivia de Paine,
Talagante, Curacaví, Til Til y Buin-Maipo.

DETALLE DE CONSUMO

LECTURA ACTUAL 11-JUN-2020 154 m3
LECTURA ANTERIOR 11-MAY-2020 140 m3
DIFERENCIA DE LECTURAS 14 m3
CONSUMO TOTAL 14 m3

FECHA ESTIMADA PRÓXIMA LECTURA 10-JUL-2020

Ultimo pago 23-MAY-2020 $9.390
Considera movimientos hasta 17-06-2020

USO INTERNO
Factor de Cobro del Periodo 1,00
Punto Servicio-Diametro Arranque individual-15
Clave Facturación Consumo real
Clave Lectura LECTURA NORMAL
Número de Medidor 24049
Grupo Tarifario AA_LOCALIDADES

TARIFAS PUBLICADAS:ELMOSTRADOR.CL, 07-ENE-2020
FECHA EMISIÓN:18-JUN-2020

Timbre Electrónico S.I.I. - Res. 58 de 2012

Captación,Purificación y Distribución de Agua Potable y Recolección y Disposición de Aguas Servidas
Av. Presidente Balmaceda 1398 - Santiago

VARGAS HENRIQUEZ,MARIA CRISTINA
ARZOBISPO DE SANTIAGO 1630 -P. LOS MAITEN
DE VILLASECA BUIN
RUTA:15.343.1336/4 MEC: 00000699-0000000

R.U.T.: 61.808.000 - 5
BOLETA ELECTRÓNICA

Nº 169543785

S.I.I. - SANTIAGO CENTRO

Su número de Cuenta es: 2719476-1

Total a pagar

Vencimiento

Nro de cuenta

$12.880

10-JUL-2020

2719476-1









Fecha de Emisión: 14 de Noviembre de 2020

CERTIFICADO DE AVALÚO FISCAL
Avalúos en pesos del SEGUNDO SEMESTRE DE 2020

Comuna : BUIN

Número de Rol de Avalúo : 04621 − 00031

Dirección o Nombre del bien raíz : ARZOBISPO DE STGO 1630 G− 31 RAUL SILVA ENR ETP 3

Destino del bien raíz : HABITACIONAL

AVALÚO TOTAL : $ 19.096.250
AVALÚO EXENTO DE IMPUESTO : $ 19.096.250

AVALÚO AFECTO A IMPUESTO : $ 0

El avalúo que se certifica ha sido determinado según el procedimiento de tasación fiscal para el cálculo del
impuesto territorial, de acuerdo a la legislación vigente, y por tanto no corresponde a una tasación comercial de la
propiedad.

Por Orden del Director

CERTIFICADO GRATUITO

1/1



Subdireccion de Desarrollo SocialUBICACIÓN:

NOMBRE :RUN: 12392828-8

DETALLE DE HABERES DETALLE DE DESCUENTOS

VARGAS HENRIQUEZ MARIA CRISTINA

INFORMACIÓN DEL FUNCIONARIO

SUELDO BASE  378.715 FONDO DE SALUD   (FONASA)  68.499

LIQUIDO A PAGAR

TOTAL DESCUENTOSTOTAL HABERES $ $

$

 1.372.836

ASIG.UNICA LEY 18717

ASIG.MUNICIPAL

BON.LEY 18566 ART.3

 20.653

 348.592

 24.627

 1.160.440

BON.LEY 18675 ART.10  59.778

5 ASIG. ANTIGUEDAD  37.872

INCREMENTO DL.3501  75.743

ASIG.LEY 19.529  32.579

32 TRAB.EXT.(L.V.)  153.117

42 TRAB.EXT.(S.D.F)  241.160

2 ASIG. FAM. SIMPLE  0

 212.396

11

FONDO DE PENSION   (PLANVITAL)  109.207

IMP.UNICO DEL MES  20.604

ASOC. FUNC. CUOTA SOC. ex D311  3.300

1%  BIENESTAR SOCIAL  9.786

DEPTVO. FUNC.MUN.STGO  1.000

DIAS NO PAGADOS

TIEMPO NO TRABAJADO

DIAS: HORAS:

FECHA DE INGRESO: PERIODO LIQUIDADO:01/09/1997 JUNIO 2020

10 de noviembre de 2020Fecha emisión :

020252510112020

DANIEL BARRAZA GONZALEZ

Director - Dirección de Gestión de Personas

Verifique la autenticidad de este certificado en http://www.santiagoenlinea.cl

PROXIMO PAGO: 20/07/2020

ESCALAFÓN: TIPO DE CONTRATO: PLANTAADMINISTRATIVOS



Subdireccion de Desarrollo SocialUBICACIÓN:

NOMBRE :RUN: 12392828-8

DETALLE DE HABERES DETALLE DE DESCUENTOS

VARGAS HENRIQUEZ MARIA CRISTINA

INFORMACIÓN DEL FUNCIONARIO

SUELDO BASE  378.715 FONDO DE SALUD   (FONASA)  68.499

LIQUIDO A PAGAR

TOTAL DESCUENTOSTOTAL HABERES $ $

$

 1.372.836

ASIG.UNICA LEY 18717

ASIG.MUNICIPAL

BON.LEY 18566 ART.3

 20.653

 348.592

 24.627

 1.160.413

BON.LEY 18675 ART.10  59.778

5 ASIG. ANTIGUEDAD  37.872

INCREMENTO DL.3501  75.743

ASIG.LEY 19.529  32.579

32 TRAB.EXT.(L.V.)  153.117

42 TRAB.EXT.(S.D.F)  241.160

2 ASIG. FAM. SIMPLE  0

 212.423

11

FONDO DE PENSION   (PLANVITAL)  109.207

IMP.UNICO DEL MES  20.631

ASOC. FUNC. CUOTA SOC. ex D311  3.300

1%  BIENESTAR SOCIAL  9.786

DEPTVO. FUNC.MUN.STGO  1.000

DIAS NO PAGADOS

TIEMPO NO TRABAJADO

DIAS: HORAS:

FECHA DE INGRESO: PERIODO LIQUIDADO:01/09/1997 JULIO 2020

10 de noviembre de 2020Fecha emisión :

020252610112020

DANIEL BARRAZA GONZALEZ

Director - Dirección de Gestión de Personas

Verifique la autenticidad de este certificado en http://www.santiagoenlinea.cl

PROXIMO PAGO: 19/08/2020

ESCALAFÓN: TIPO DE CONTRATO: PLANTAADMINISTRATIVOS



Subdireccion de Desarrollo SocialUBICACIÓN:

NOMBRE :RUN: 12392828-8

DETALLE DE HABERES DETALLE DE DESCUENTOS

VARGAS HENRIQUEZ MARIA CRISTINA

INFORMACIÓN DEL FUNCIONARIO

SUELDO BASE  378.715 FONDO DE SALUD   (FONASA)  68.499

LIQUIDO A PAGAR

TOTAL DESCUENTOSTOTAL HABERES $ $

$

 1.372.836

ASIG.UNICA LEY 18717

ASIG.MUNICIPAL

BON.LEY 18566 ART.3

 20.653

 348.592

 24.627

 1.040.716

BON.LEY 18675 ART.10  59.778

5 ASIG. ANTIGUEDAD  37.872

INCREMENTO DL.3501  75.743

ASIG.LEY 19.529  32.579

32 TRAB.EXT.(L.V.)  153.117

42 TRAB.EXT.(S.D.F)  241.160

2 ASIG. FAM. SIMPLE  0

 332.120

11

FONDO DE PENSION   (PLANVITAL)  109.207

IMP.UNICO DEL MES  20.658

ASOC. FUNC. CUOTA SOC. ex D311  3.300

1%  BIENESTAR SOCIAL  9.786

BIENEST. SOC.PRESTACION  119.670

DEPTVO. FUNC.MUN.STGO  1.000

DIAS NO PAGADOS

TIEMPO NO TRABAJADO

DIAS: HORAS:

FECHA DE INGRESO: PERIODO LIQUIDADO:01/09/1997 AGOSTO 2020

10 de noviembre de 2020Fecha emisión :

020252810112020

DANIEL BARRAZA GONZALEZ

Director - Dirección de Gestión de Personas

Verifique la autenticidad de este certificado en http://www.santiagoenlinea.cl

PROXIMO PAGO: 15/09/2020

ESCALAFÓN: TIPO DE CONTRATO: PLANTAADMINISTRATIVOS



Lunes, 09 de Noviembre de 2020

Si desea validar este certificado en 
internet,

 use este número de certificado:
198.275.183

Certificado de Cotizaciones

AFP ProVida S.A. certifica que la Cuenta de Capitalización individual número 1008-1008-0100227647, perteneciente al afiliado(a), 
Señor(a) PATRICIO ENRIQUE GUERRERO CARRASCO , RUT 9.353.100-0 , registra las siguientes cotizaciones correspondientes al 
10% de las remuneraciones y/o rentas declaradas.

Periodo 
Pago

Renta 
Imponible

Fondo de 
Pensiones

Código de 
Cotización

Empleador Rut Empleador Fecha Pago

OCT-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

SEP-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

AGO-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

JUL-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

JUN-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

MAY-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

ABR-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

MAR-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

FEB-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

ENE-2020 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

DIC-2019 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

NOV-2019 $0 $0 PERIODO SIN 
INFORMACION

Los códigos de cotización indican lo siguiente: 

 Declarada y no Pagada.D:
 No declarada sobre las cuales hemos detectado morosidad.V:
 Corresponde a Gratificación.G:
 Recibidas desde otra AFP.T:
 Cuota de convenio no representa total de la cotización.C:
 Declaración y no Pago Automático.A:
 Pago recibido desde Tesorería General de la República.P:

 Declarada y no Pagada, informada por Tesorería General de la República.I:

Este certificado ha sido otorgado a petición del interesado, para los fines que estime conveniente y sin ulterior responsabilidad para 
AFP ProVida S.A.



Certificado no válido para presentar reclamo judicial, Ley 20.023. Si desea un documento para tales efectos, 
solicite expresamente " " Certificado Reclamo Judicial

Puedes obtener el mismo certificado en tu Sucursal Virtual en  , en ProVida APP desde tu celular, en el www.provida.cl
Contact Center o en cualquiera de nuestras Sucursales; sea cual sea la opción que elijas, siempre tiene la misma validez.

Cordialmente,

AFP Provida S.A.
Servicio de Información ProVida AFP en línea

http://www.provida.cl




















S.I.I. - SANTIAGO ORIENTE

RUT 76.414.634-4

N° 1558

BOLETA ELECTRÓNICA

76.414.634-4
ALLERGIKA CHILE SPA
COMPRA VENTA INSUMOS SALUD E HIGIENE
BADAJOZ 130 OF.1404
LAS CONDES
Sucursal: CASA MATRIZ

Señor(es) Dafne Isabel Jaime Vargas

RUT 19.877.737-4 Fecha Emisión 22 de julio de 2019

Dirección Santiago Comuna SANTIAGO

Contacto Dafne Jaime Vendedor

DETALLES

Código Descripción Cantidad Precio Unitario Ind Total

ITSBC33 Inmunoterapia subcutanea 3-3 1 200.000 AF 200.000

despacho 1 4.000 AF 4.000

TOTALES

Total 204.000

Timbre Electrónico SII
Res. 80 de 2014


