	[image: ]
	
	



DECLARACIÓN JURADA SIMPLE
USUARIOS DEL SERVICIO SANITARIO RURAL SECUNDARIO
Yo/El presidente/presidenta del Comité/Consejo de Administración y/o Gerente de la Cooperativa                                       , RUT                                           , de la comuna de                                   , Región de                                                                       , declaro que los usuarios secundarios del servicio sanitario rural según lo que indica el artículo 6 de la Ley N°20.998 y el artículo 10 del reglamento de dicha Ley (DS50/MOP) son[footnoteRef:1]:  [1:  Para los servicios que aún no se encuentren en operación al momento de la presente solicitud, la información deberá referirse a los usuarios secundarios potenciales que esperan incorporarse al servicio dentro del área solicitada.] 

	Socio / Usuario de usos secundarios (*)

	1.

	2.

	3.


(*) En el caso de que aplique, incluir certificado de personalidad jurídica. 


(firma)
Nombre presidente/presidenta
RUT: (presidente/presidenta)
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