	EJÉRCITO DE CHILE

COMANDO GENERAL DELPERSONAL

División de Personal
	ANEXO N.° 13
      

	
	Fecha _________________


SOLICITUD DE FLETES POR COMISIÓN DE SERVICIO AL EXTRANJERO 

GRADO: __________________________

NOMBRE Y APELLIDOS: ___________________________________________________________

ESTADO CIVIL: ________________________________________

POR D/S Nº, MEMORANDUM u OFICIO N°______________________ DE FECHA______________
CONCURRE COMO: _______________________________________________________________ 

Domicilio, cuidad y país de origen: _____________________________________________________

Domicilio, ciudad y país de destino: ____________________________________________________
Fecha estimada para embalaje: _______________________________________________________
SOLICITA LOS DERECHOS DE (marcar con x): 


FLETE IDA 

FLETE REGRESO

Decreto 181 “Reglamento de Pasajes y fletes de las Fuerzas Armadas”

Artículo 15 Derecho a Flete: al personal que tiene derecho a pasajes y fletes con su familia, se le otorgará el servicio de flete por la vía que la institución determine para su menaje y efectos personales hasta por 30 m3 para el funcionario y 10 m3 adicionales por cada integrante del grupo familiar hasta un máximo de 60 m3.

Antecedentes del grupo familiar:
1. CÓNYUGE_______________________________________RUN___________________________
2. (PARENTESCO) __________________________________RUN___________________________

3. (PARENTESCO) __________________________________RUN___________________________

4. (PARENTESCO) __________________________________RUN___________________________

5. (PARENTESCO) __________________________________RUN___________________________

TELÉFONO DE CONTACTO EN CHILE_________________________________________________

E-MAIL___________________________________________________________________________

HA DESIGNADO APODERADO A: _____________________________________________________
QUIEN TRABAJA EN: _______________________________________________________________
CUYOS TELÉFONOS Y/O CITÓFONOS SON:____________________________________________
_________________________

Nombre del Comisionado 
Grado

Rut. Comisionado
















