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	Anexo N° 2: Solicitud de Verificación de Antecedentes del Propietario

	
	Número SII:

	Señor (a)
	Fecha de envío:
	

	Conservador de Bienes Raíces de
	
	Hora de envío:
	

	Estimado Señor(a): 
	Fax:
	

	Por intermedio del presente fax, solicitado a Ud. verificar la información contenida:



Antecedentes del Propietario y de Inscripción a verificar:










Informe del Conservador de Bienes Raíces

	
	

	
	                                                                                                                                    Correlativo Solicitud:   
	
	V°B°
	
	

	Rol
	Comuna
	Dirección

	
	
	
	
	
	Rechazo
	
	Causal
	
	

	Nombre
	RUT
	Fojas
	N°
	Año
	Fecha de Inscripción

	
	
	
	
	
	
	
	
	Otro CBR
	
	_____________

	

	
	

	
	                                                                                                                                    Correlativo Solicitud:    
	   
	V°B°
	
	

	Rol
	Comuna
	Dirección 

	
	
	
	
	
	Rechazo
	
	Causal
	
	

	Nombre
	RUT
	Fojas
	N°
	Año
	Fecha de Inscripción

	
	
	
	
	
	
	
	
	Otro CBR
	
	_____________

	

	
	

	
	                                                                                                                                   Correlativo Solicitud:   
	
	V°B°
	
	

	Rol
	Comuna
	Dirección

	
	
	
	
	
	Rechazo
	
	Causal
	
	

	Nombre
	RUT
	Fojas
	N°
	Año
	Fecha de Inscripción

	
	
	
	
	
	
	
	
	Otro CBR
	
	_____________

	

	
	

	
	                                                                                                                                    Correlativo Solicitud:   
	
	V°B°
	
	

	Rol
	Comuna
	Dirección

	
	
	
	
	
	Rechazo
	
	Causal
	
	

	Nombre
	RUT
	Fojas
	N°
	Año
	Fecha de Inscripción

	
	
	
	
	
	
	
	
	Otro CBR
	
	_____________

	

	
	

	
	                                                                                                                                    Correlativo Solicitud:   
	
	V°B°
	
	

	Rol
	Comuna
	Dirección

	
	
	
	
	
	Rechazo
	
	Causal
	
	

	Nombre
	RUT
	Fojas
	N°
	Año
	Fecha de Inscripción

	
	
	
	
	
	
	
	
	Otro CBR
	
	_____________

	

	
	

	
	                                                                                                                                    Correlativo Solicitud:   
	
	V°B°
	
	

	Rol
	Comuna
	Dirección

	
	
	
	
	
	Rechazo
	
	Causal
	
	

	Nombre
	RUT
	Fojas
	N°
	Año
	Fecha de Inscripción

	
	
	
	
	
	
	
	
	Otro CBR
	
	_____________

	

	Nombre y Rut del responsable:
	      
	Causales de Rechazo
	4 Propietario no corresponde a registrado en Inscripción.

	Importante:
	1 Inscripción mal citada o inexistente.
	5 Dirección de la propiedad en el SII no coincide con la del Conservador.

	
	2 Inscripción no vigente.
	

	Devolver al fax: 
	Hasta el día:  
	__________________________________________
	3 Bien Raíz con más de un propietario.
	6 Inscripción corresponde a posesión efectiva.

	Fecha de envío:  
	FIRMA
	
	


