I. MUNICIPALIDAD DE QUILLON
DEPARTAMENTO DE SALUD
QUILLON

e e e e e s e e s e e e e e e e s e e e e vl vl e she sk s e ok ok o e sl ke e e e

DECRETO ALCALDICION® /7 2¢& |

Quillén, A
VISTOS: ulllon, 9§ WAY 2017

» Solicitud de Cometido funcionario de: José Gonzélez, Ana Barrientos, Marilyn Escobar,
Andrea Palavecino y Luis Molina .

» El 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 Atencién Primaria de Salud
Municipal de la comuna de Quillén.

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

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

= La Ley N° 18.883/89, Estatuto Administrativo para Funcionarios Municipales.

= E| Decreto Alcaldicio N° 3.903 de fecha 23 de Noviembre de 2016, que Aprueba el
Presupuesto Municipal afio 2017 del Departamento de Salud.

= E| Decreto Alcaldicio N° 4.100, de fecha 06 de Diciembre del 2016, que Nombra como
Alcalde de la |. Municipalidad de Quillén al Sr. Alberto Gyhra Soto.

» La sentencia de proclamacion de Alcaldes N° 17 de fecha 30 de Noviembre de 2016, del
tribunal electoral Region del Bio Bio, por el que Nombra como Alcalde de la |. Municipalidad
de la comuna de Quillén a Don Alberto Gyhra Soto.

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

DECRETO:
1. Autorizase Cometido al o los funcionarios (s) que se sefiala en la siguiente tabla:
Fecha Funcionario Cargo Motivo Lugar
12/05/2017 | José Gonzalez | Conductor CESFAM Traslado de paciente Chillan
Gonzélez
15 al Ana Barrientos Flores Matrona CESFAM Pasantia en wunidad de Chillan
19/05/2017 patologia mamaria
16/05/2017 | Marilyn Escobar | Kinesiéloga CESFAM Reunién programa Chillan
Rebolledo Rehabilitacion integral
17/05/2017 | Andrea Palavecino | Matrona CESFAM Reuniéon  técnica PADB- Chillan
Miranda CHCC afio 2017
18/05/2017 | Luis Molina Diaz Médico EDF CESFAM Reunion técnica programa El Carmen
respiratorio
2. El cumplimiento de la presente, proporcionara los beneficios establecidos segun Ley N°
19.378, es decir, tendra derecho a la cancelacion de viatico por el dia antes
mencionado.

ANOTESE, REGISTRESE, PUBLIQUESE, CUMPLASE Y ARCHIVESE
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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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