ﬁgﬁa I. MUNICIPALIDAD DE QUILLON
§ DEPARTAMENTO DE SALUD
QUILLON
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DECRETO ALCALDICIO N° &2 7¢& |

0 6 MAY 2016

VISTOS:

* Las solicitudes de Permiso Isabel Figueroa, Pamela Lincovil,
Katherinne Parada.

* EI Decreto Alcaldicio N° 915 de fecha 25 de Octubre del 2013, que Nombra como
Administrador Municipal al Sr. Vladimir Pefia Mahuzier.

* El Decreto Alcaldicio N° 413 de fecha 08 de Mayo del 2013, que delega funciones al
Administrador Municipal o a quien Subrogue.

* El Decreto Alcaldicio N° 472, de fecha 05 de Junio de 1996, que aprueba el
Reglamento de la Carrera Funcionaria del Personal regido por el Estatuto de
Atencion Primaria de Salud Municipal de la comuna de Quillon.

* La Ley N° 19.378/95, sobre Estatuto de Atencién Primaria de Salud, de fecha 13 de
Abril de 1995.

= EI Decreto Alcaldicio N° 109, de fecha 25 de Febrero de 1991, que aprueba el
Reglamento Interno del Departamento de Salud Municipal de Quillon.

* LaLley N°18.883/89, Estatuto Administrativo para Funcionarios Municipales.

= El Decreto Alcaldicio N° 4828 de fecha 15 de Diciembre de 2015, que Aprueba el
Presupuesto Municipal afio 2016 del Departamento de Salud.

* La sentencia de proclamacion de Alcaldes N° 14 de fecha 30 de Noviembre de 2012,
por el que Nombra como Alcalde de la |I. Municipalidad de la comuna de Quillén a
Don Alberto Gyhra Soto.

= La Ley N° 18.695, ORGANICA CONSTITUCIONAL DE MUNICIPALIDADES, de
fecha 31 de Marzo de 1988, sus posteriores modificaciones y las necesidades del
servicio.

Quillon,

Sonya Toro y

DECRETO:
1. Conceédase Permiso Administrativo al o los funcionarios (as), que se sefalan en
la siguiente tabla:

Funcionario Cargo Dias Desde Hasta Dias
] Solicitados Pendientes
Isabel Figueroa Valenzuela Paramédico CESFAM 01 03/05/2016 03/05/2016 03
| Pamela Lincovil Nanco Odontéloga CECOSF 01 05/05/2016 05/05/2016 0
Sonya Toro Araneda | TENS CECOSF Y2tarde | 05/05/2016 | 05/05/2016 04
Katherinne Parada Vidal Administrativo CECOSF 01 06/05/2016 06/05/2016 Va
‘ 01 09/05/2016 09/05/2016
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ANOTESE, REGISTRESE, PUBLIQUESE, CUMPLASE Y ARCHIVESE.

Eﬁéﬁkﬁo CARLO IDALGO VARELA
SECRETA UNICIPAL ADOR UNICIPAL
MINIS DE FE “POR ORDEN D_EL ALCALDE”
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DISTRIBUCION

Archivo Departamento Salud de Quillon
Archivo Depto. Ppto. y Finanzas Desamu.
Archivo Secretaria Municipal de Quillon.
Archivo Funcionario (a)
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Ref: Solicitud de Permiso Administrativo
oo dsedd fi (i

Funcionario (a) )
Cargo : (e /[/s.‘/u; Meo 12 o

...................................................................

A Lr{bﬂ}"/‘%hi‘-)/’tﬁ/
Director (a) CESFAM

QUILLAN

Conforme a lo dispuesto en el Reglamento Interno, me
permito solicitar a Ud. se me conceda ()J dia (mafiana — tarde)
de Permiso Administrativo for / sin goce de remuneraciones, el dia

del mes de _/V de 20/4 , por razones que a
continuacion expongo:

Motivos:

ar g-.’lt.{ :.(;.Q ()&Swfué/('

Atentamente,

Visacién
Jefe Directo

Autorizacién _
Director (a) CESFAM Quilién =

Visacion Administrativa
Director (a) DESAMU Quillén
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Ref: Solicitud de Permiso Administrativo

%w& Co)

.............................................

Director (a) CESFAM

Conforme a lo dispuesto en el Beglamento interno, me

permito solicitar a Ud. se me-conceda dia (mafiana - tarde)
Lol by

de Permiso Administrativ sin goce de remuneraciones, el dia

5" del mes de de 20_!_6:, por razones gue a

continuacion expongo:

Motivos:
@ Iz“ Cb,_;; fa Uﬂj_

Atentamente, W \ﬂ/

Firma funcionario (a)

Visacién
Jefe Directo

Autorizacién
Director {a) CESFAM Quillén

Visacion Administrativa
Director (a) DESAMU Quilién
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Ref: Solicitud de Permiso Administrativo

De M % W

Funcionario (a)
Cargo T&C«MQ

A ' LA MQ@QL ...... i
Director (a) CESFAM

Conforme a lo dispuesto en el Reglamento Interno, me
permito solicitar 2 Ud. se me conceda 22_ cia (mafiana — tarde)
de Permiso Administrativo con / sin goce de remuneraciones, el dfa

S del mes de {}glfg _ de 206 , por razones que a
g0:

continuacion expon

Motivos:
C:"”\: 7 — g
Atentamente,
A

Visacién BT ~A

Jefe Directo ¥ = f /e

Autorizacion ) = -

Director (a) CESFAM Quillén S %ﬁ =

Visacion Administrativa

Director (a) DESAMU Quillén / S
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Ref: olicitud de Permiso Adwo
o] . % &
Fupciopario 42 &
Cargo: .Q{(WJJ.} t"ﬁa m ..........

2 -P; <
A A ) CYUL. .. a;ﬁp&é
g‘eﬁ'r{a}CESFAM \

conforme 2 lo dispuesto en € Reglamento {nterno, me \
permito solicitar a Ud. se me conceda dia (mafiana —~ tarde)
de Permiso Administrafivo con [ sin goce de remuneraciones, el dfa
del mes de “( ]1}2 D _ de 20./fp , por razones que 2
continuacién expongo:

Motivos: /-\ '
7
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Atentamente, \
! |
l\ 1
|
| |
| |
\ . |
Visacién e : \1
\ jefe Directo f R /

i Autorizacion i /

! |

Director (3} CESFAM Quilién
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i 5 . 5
Visacion Administrativa
Director (a) NESAMU Quillén



\u ‘Mf‘"‘b galatsh 2 \
o FechaogJ )-fajf)o ‘Q—@/b Of)/ \l

- Mﬂ l h W sf:jltud de Permiso ﬁWu
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A U UGG \

Dnre (2) CESFAM \

e

conforme 2 io dispuesto en el Reglamento \nternc, Me
permito solicitar @ ud. se me conceda dia (mafiana ~ tarde)
de Permiso Administrative con / sin g0OC€ de remuneraczones, el dia
del mes de H {}12] ) de 20_}b_ por razones que a
contmuamon expongo:

‘\ Motivos: (\ ! Hﬁ, I \

__——-——-—""F-/-——-‘__w——-"“"' \
———— \
'\ Atentamente, \
|

|

Visacién i/ t
jefe Directo y '

Autonzac: L -
pirector (3) CESFAM Quillén L

Visacion Admimstrativa
Director (a) NESAMU Quilton
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