MUNICIPALID AD DE
REQU]NOA %
DECRETO ALCALDICIO N° | QD _J

AUTORIZA PERMISO AMBULANTE EN VEHICULO MOTORIZA-
DO MOVIBLE MENSUAL RECORRIENDO LAS CALLES DE LA
COMUNA DE REQUINOA DE PERSONA QUE SE INDICA.-

REQUINOA .
QUINGA, L 2028

Esta Alcaldia decretd hoy lo siguiente:

VISTOS

Decreto Alcaldicio N° 2428 de fecha 29/10/2011., que Fija Nueva Ordenanza General Sobre Derechos Municipales por
Concesiones, Permisos y Servicios.

Decreto Alcaldicio N° 2837 de fecha 28/10/2023, en que Deroga Local Sobre Permiso de Ocupacion de Bienes Nacionales
de Uso Publico - Fija Nueva Ordenanza que indica.

La Ley N° 19.880, que Establece las Base de los Procedimientos Administrativos que rigen los actos de los Organos de
la Administracion del Estado.

Las facultades que me confiere la Ley N° 18.695 de 1988, muodificada por la Ley N° 19.130 y 19.602 de 1999, Organiza
Constitucional de Municipalidades, Texto Refundido coordinado y sistematizado fijado por el D.F.L. N° 1 del Ministerio
del Interior de 2006, Ley N° 3.063 e 1979 de Rentas Municipales; Ley de Transito; Cédigo Civil y demas normas
pertinentes.

CONSIDERANDO

a.- La solicitud adjunta, presentada al Sr. Alcalde por la interesada Sra. Julia del Carmen Caro Sotelo, Rut. N°
B o' trémite de permiso ambulante movible mensual en calles de la comuna de Requinoa, de persona
que se individualiza mas adelante.

b.- La Resolucion Exenta N° 2506359494 de fecha 15/07/2025 de la Secretaria Regional Ministerial de Salud, Region
del Libertador B. O "Higgins.

DECRETO

AUTORIZASE el funcionamiento de PERMISO AMBULANTE MOTORIZADO MOVIBLE
RECORRIENDO LAS CALLES DE LA COMUNA DE REQUINOA, con "EXPENDIO AMBULANTE DE FRUTAS Y
VERDURAS EN VEHICULOS”, a nombre de la persona natural Sra. JULIA DEL CARMEN CARO SOTELO, RUT. N°
en que debera dar cumplimento con lo sefalado en el Articulo 14° letra a) del Decreto Alcaldicio N°
2428 de fecha 29/10/2011, que Fija Nueva Ordenanza General Sobre Derechos Municipales por Concesiones, Permisos
y Servicios y Titulo II Definiciones, Articulo 19° Letra d), Titulo III De Las Condiciones de los Permisos y Concesiones
en su Articulo 20° del Punto 2 y Titulo E Comercio Ambulante, Articulo 56°, del Decreto Alcaldicio N° 2837 de fecha
31/10/2023 en que Deroga Ordenanza Local Sobre Permiso de Ocupacion de Bienes Nacionales de Uso PUblico — Fija
Nueva Ordenanza que indica, quedando estrictamente prohibido estacionarse en la via publica, salvo el tiempo necesario
para materializar el respectivo acto de comercio, de acuerdo con lo indicado con la respectiva Ordenanza Municipal que
regula su funcionamiento.-
ESTABLECESE que el Permiso Ambulante tendra una vigencia por tres meses, a contar de la

emision de su giro respectivamente

ANOTESE, COMU QUESE Y ARCHIVESE

s
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DISTRIBUCION:

- Direc. Adm. Y Finanzas.
- Oficina de Partes.

- Depto. de Rentas.

- Interesada.

I MUNICIPALIDAD DE REQUINOA



RESOLUCION EXENTA N2 2506359494
FECHA: 15/07/2025

VISTOS: Estos antecedentes, la Solicitud de Autorizacion Sanitaria de VENDEDOR AMBULANTE, con ingreso en
prestacion N°2506359494 de fecha 14/07/2025, presentada a esta SEREMI de Salud por JULIA DEL CARMEN CARO
SOTELO , RUT: N representada por Don(a) JULIA DEL CARMEN CARO SOTELO , RUT: | 2mbos
domiciliados para estos efectos en BULNES N° 78, comuna de RENGO , REGION DEL LIBERTADOR B. OHIGGINS

CONSIDERANDO Io sefialado por el solicitante en la DECLARACION DE CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS SANITARIOS N°
2506359494 de fecha 14/07/2025, propios de esta modalidad de tramitacion.

Y TENIENDO PRESENTE lo dispuesto en el Cédigo Sanitario y sus reglamentos, aprobado por el D.F.L. N2 725/67, del
Ministerio de Salud; el Reglamento Sanitario de los Alimentos, aprobado por el Decreto Supremo N2 977/96 del
Ministerio de Salud; y en uso de las facultades que me confiere el Decreto con Fuerza de Ley N° 1 de 2005, que fija el
texto refundido, coordinado y sistematizado del Decreto Ley 2763/79 y Decreto Supremo N° 136/04 del Ministerio de
Salud, que aprobé el Reglamento Orgénico de dicha Secretaria de Estado, dicto la siguiente:

RESOLUCION

1. AQTORIZASE el funcionamiento del VENDEDOR AMBULANTE, ubicado en CALLES S/N°, comuna de REQUINOA,
REGION DEL LIBERTADOR B. OHIGGINS para el siguiente fin:

- EXPENDER FRUTAS Y HORTALIZAS FRESCAS

2. TENGASE PRESENTE que la autorizacion contenida en el presente instrumento, considera la siguiente caracteristica
de la instalacion, cuya modificacion debera contar con la autorizacién de la Autoridad Sanitaria correspondiente.

3. APERCIBESE al solicitante que, el presente instrumento ha sido extendido en especial consideracién a los
antecedentes aportados en la respectiva Solicitud y en la Declaraciéon de Cumplimiento de Requisitos Sanitarios que
sirven de base a esta Resolucion. En consecuencia, 1a inexactitud de los datos aportados acarrea la responsabilidad

sanitaria que en derecho corresponda, de acuerdo al procedimiento contemplado en el Libro Décimo del Cadigo
Sanitario.

4. DEJESE ESTABLECIDO que todo alimento que se elabore, procese, almacene, distribuya, comercialice, o transfiera,
y sus materias primas, deben provenir de establecimientos o instalaciones autorizadas por la Autoridad Sanitaria
competente, de acuerdo a lo dispuesto en el Reglamento Sanitario de los Alimentos.

5. La presente resolucion acredita el cumplimiento de los requisitos sanitarios de la instalacion, para desarrollar el fin
indicado en numerales precedentes, en base a lo cual podré optar a su patente de EXPENDIO AMBULANTE DE FRUTAS Y
VERDURAS EN VEHICULO ante Ia llustre Municipalidad de REQUINOA.
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. ANOTESE Y NOTIFIQUESE
ORDEN DEL SEREMI DE SALUD
REGION DEL LIBERTADOR B. OHIGGINS

SEGUN RESOLUCION N° RESOLUCIGN EXENTA N° 8256 DEL
2019
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MARITZA ANDREA DELGADILLO RUIZ
SECRETARIA REGIONAL MINISTERIAL DE SALUD
REGION DEL LIBERTADOR B. OHIGGINS
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