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Dirección de Satud Municipal

AUTORIZA PERMISO ADMIN!STRATIVO
FUNCIONARIOS QUE INDICA.

RESoLUcroNNo ?0$8
CH¡LLAN vlEJo, 0 2 nlC 2tt15

VISTOS: Las facultades conferidas en la Ley No

18.695, Orgánica Constitucional de Municipalidades refundidas con todos sus textos
modificatorios; las instrucciones tenidas en la Ley No 19.378, Estatuto Atención Primaria.

CONSIDERANDO:
Los Decretos Alcaldicios No 2030 y 499 del

09.12.2008 y 16.02.2011, mediante los cuales se nombra y delega atribuciones en el
Administrador Municipal, respectivamente, Decreto Alcaldicio No 1434101.03.2012.
N"'1588/20.03.2013,6014126.11.2014 que establece orden de subrogancias automáticas
en las Unidades Municipales. Decreto Alcaldicio N'625 del 23.01 ,2013 que establece
orden de subrogancias automáticas en Departamento de Salud Municipal.

Las solicitudes presentadas por los funcionarios
que se indican, con fecha 0211212015, para que se le conceda Permiso Administrativo en
las fechas que se señalan, y la autorización dada con esta fecha por la Sra. Jefa (S) del
Departamento de Salud Municipal.

RESUELVO:

1.- AUTORIZA Permiso Administrativo a los
e se indicanunctona

lut rlombre )esd e lasta Día s Jnidad
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BENAVENTE ]IMENEZ DANIELA VICTORIA .

BENAVENTE JIMENEZ DANIELA VICTORIA .

ERNANDEZ PINO CARMEN '
ERRADA lvruñoz rvnru RAMoN

GOMEZ CHAPARRO MABEL GRACIELA.

GOMEZ CHAPARRO MABEL GRACIELA '

HUENTUPIL ALDEA GERMAN GABRIEL ,

MONSALVE LOPEZ LILIAN MARCETA ,

MONSALVE LOPEZ LILIAN MARCELA '

MONTECINO RODRIGUEZ MARIA IRENE .

SANCHEZ MERINO PATRICIA ALEJANDRA

SEPUTVEDA NAVARRETE CAROLINE VIRGINIA

74lLZl201,s a.m

37172/2Or5 a.m

07/72/2Ot5 a.m
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0711212015 p.m
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22/L2/2OL5 a.m
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CESFAM DR. FEDERICO PUGA BORNE

CESFAM DR. FEDERICO PUGA BORNE

CESFAM DR. FEDERICO PUGA BORNE

CESFAM DR. FEDERICO PUGA BORNE

CESFAM DR. FEDERICO PUGA BORNE

CESFAM DR. FEDERICO PUGA BORNE

CESFAM DR. FEDERICO PUGA BORNE

CESFAM DR. FEDERICO PUGA BORNE

CESFAM DR, FEDERICO PUGA BORNE

CESFAM DR. FEDERICO PUGA BORNE

CESFAM DRA. MICHELLE BACHELET

DEPIO SALUD MUNICIPAL

ANOTESE, COMUNIQUESE, REGISTRESE Y ARCHIVESE.
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VALDES
MUN¡CIPAL

POR ORDEN SR. ALCALDE

Departamento de Salud.
Reg. Siaper


