
 

 

 Señores 
Superintendencia de Bancos e Instituciones Financieras 
Presente 
 
Estimados Señores: 
 
Por medio del presente instrumento confiero poder a 
ADMINISTRADORA DE MUTUOS HIPOTECARIOS CRUZ DEL 
SUR S.A. domiciliada en Av El Golf 150 Piso 3 Comuna de Las 
Condes, con el fin de solicitar mi estado de  endeudamiento en el 
Sistema Financiero. 
 
 
Sin otro particular, saluda atentamente, 
 
 
 
Nombre: ________________________________________ 
 
Rut    : ________________________________________ 
 
 
Firma   : ________________________________________ 
 
 
 
 Santiago, _____ de ___________________de ________ 
 
 


