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  ANEXO Nº 4:
CARTA DE ASOCIATIVIDAD (VALIDADA ANTE NOTARIO)
Yo………………………………………………… (Nombre Completo), RUT……………………… Representante Legal de (Entidad Postulante)……………………………………… y …………………………………………………………. (Nombre Completo), RUT ……………………. Representante Legal de (Entidad Asociada*) abajo firmantes, declaramos que:

1st. ………………………………. (Entidad Asociada), acepta colaborar junto a ……………………………………(Entidad Postulante)……………………………………… de la siguiente forma y condiciones:………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
2nd. …………………………..(Señalar la necesidad de llevar a cabo la iniciativa, valor agregado y sus resultados)……………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
FIRMA REPRESENTANTE LEGAL            FIRMA REPRESENTANTE LEGAL
         ENTIDAD POSTULANTE                              ENTIDAD ASOCIADA
Fecha:
*Se definirá como “Entidad Asociada” a instituciones de educación superior, municipalidades, empresas, clústers o agrupaciones sociales y/o empresariales nacionales o extranjeras.
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