Gobierno de Chile

Declaracion Jurada Notarial

Yo,
Nombres Apellido Paterno Apellido Materno
RUT Estado Civil Profesion / Oficio Teléfono de contacto
Domicilio 1ra Region: Avenida/ Calle / Pasaje Ndmero  Depto. Block Poblacion / Villa / Condominio Ciudad Region
DECLARO BAJO JURAMENTO
Que mi grupo familiar que se traslada conmigo lo componen las siguientes personas:
Nombres Parentesco
1.-
2.-
3.--
4.-
5.-
6.-

2. Que mi nuevo domicilio sera:

Avenida / Calle / Pasaje Ndmero  Depto. Block Poblacion / Villa / Condominio Ciudad Region

3. En caso de cambiar mi domicilio declarado en el punto anterior (2) me comprometo a comunicar
el nuevo domicilio por escrito a la Direccion Regional de la Aduana de Iquique dentro de las 72
horas siguientes de efectuado éste.

Firma Declarante

CHILE
Direccién Regional Aduana de Iquique
Servicio Nacional de Aduanas A D UACLE% I‘ﬁ
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