REPUBLICA DE CHILE
MUNICIPALIDAD DE ALTO HOSPICIO
SECCION MUNICIPAL

Alto Hospicio, 06 de Junio de 2012.-
DECRETO ALC. N°1.044/2012.-

VISTOS Y CONSIDERANDO: La Ley N° 19.943 que crea la Comuna de Alto Hospicio;
Acuerdo N° 109/2012 tomada en la 16° Sesién Ordinaria del Concejo comunal de alto
Hospicio, de fecha 05 de Junio de 2012, que aprueba con la unanimidad de los miembros
presentes, un ayuda social de $300.000.- a favor de don Wilson Thompson Huerta, para
costear gastos de estadia y alimentacion en la ciudad de Santiago, a fin de acompanar a su
cényuge dofia Eliana Carvajal, quien padece de un posible Linfoma de Ganglios; Memorando
ocha 06 de Junio de 2012, de la Direccion de Desarrollo comunitario, que

DECRETO:

1.- Otérguese ayuda social a don WILSON EDUARDO THOMPSON HUERTA, RUT
6.457.617-8, 'por la suma de $300.000.- (trescientos mil pesos), con la finalidad de costear
gastos de estadia y alimentacion en la ciudad de Santiago, a fin de acompanar a su conyuge
dofia Eliana Carvajal, quien padece de un posible Linfoma de Ganglios.

2.- Camplase la ayuda social mediante depésito en la Cta. N° 02564914633, del Banco Estado
de Chile, de don Wilson Thompson Huerta, la que se rendira conforme lo dispongan las
normas legales y pertinentes y las instrucciones de la Direccién de Control de este Municipio.

3.- La Direccién de Administracién y Finanzas deberd imputar los gastos que de ellos
deriven, con cargo a la cuenta N° 215.24.01.007, del presupuesto Municipal Vigente.

4.- Encarguese a la Direccion de Administracion y Finanzas en conjunto con la direccion de
Desarrollo comunitario, el fiel cumplimiento de esta ayuda, sin prejuicio de las facultades
fiscalizadoras que ejerza la Direccién de Control en la aprobacién de la rendicion de cuenta.

ANOTESE, REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

Fdo. Don Ramén Galleguillos Castillo, Alcalde de la comuna de Alto Hospicio. Autoriza don
Luis Patricio Rios Mufioz, Secretario Municipal Subrogante. Lo que transcribié para su
conocimiento y demas fines a que haya lugar. Doy Fe.-

&T{f&r

Distribucion:
Adm. y Finanzas
Dideco

Dir. Control




MUNICIPALIDAD DE ALTO HOSPICIO
Secretaria Municipal

Alto Hospicio, 06 de Junio de 2012.-

CERTIFICADO

LUIS PATRICIO RIOS MUNOZ, Secretario Municipal Subrogante y Secretario
Subrogante del Concejo Municipal de Alto Hospicio, certifica que durante la
Décimo Sexta (16?) Sesién Ordinaria de Concejo de fecha 05 de Junio de 2012, el
Honorable Concejo acord¢ lo siguiente:

ACUERDO N° 109/2012:

Por la unanimidad de los miembros presentes del Concejo, se aprueba una ayuda social a
favor de don Wilson Thompson Huerta, RUT 6.457.617-8, por la suma de $300.000.-
(trescientos mil pesos), para costear gastos de estadia 'y alimentacién en la ciudad de
Santiago, a fin de acompaiiar a su conyuge dofia Eliana Carvajal, quien padece de un posible
Linfoma de Ganglios.

Se extiende el presente certificado a fin de ser derivado a la Direccién de Desarrollo

Comunitario.
\3
\\'C‘;...; L SEéR.ET )
SECRETARIO SU ‘ e\

LRM/Irm
Distribucion:
Dideco

Dir. Juridica
Sec. Municipal

MUNICIPALIDAD DE ALTO HOSPICIO - SECRETARIA MUNICIPAL — TELEFONO 57/583010 — 583011
TARAPACA - CHILE
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Direccién de Desarrollo Comunal

Alto Hospicio, 06 de Junio de 2012.

MEMORANDUM N°1393 /2012.

A : Diretora Direccion Juridica / Sra. Rosa Maria Alfaro Torres.

DE : Directora Direccién Desarrollo Comunitario / Sra. Camila Arce Fajardo.

Junto con saludarle y en relacion a los casos sociales aprobados con fecha 05 de
Junio de 2012, solicito lo siguiente:

Caso del Sr. Wilson Thompson Huerta
. Rut 6.457.617-8, por $ 300.000, se solicita realizar el Decreto Alcaldicio y deposito en el
Banco del Estado de Chile, Cuenta de ahorro N° 02564914633, a nombre de don Wilson
Eduardo Thompson Huerta.

. Este gasto debe ser imputado a la Cuenta Municipal N° 1140304 (Fondo a Rendir
Ayudas Sociales).

Sin otro particular, saluda atentamente a Ud.

Directora
Direccion Ddsarrollo Comuni

Distribucién:

Archivo Juridico/
- Archivo DIDECO.
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Direccion de Desarrollo Comunal

Alto Hospicio, 31 de Mayo de 2012.

MEMORANDUM N°1340 /2012

A - Sr. Ramo6n Galleguillos Castillo
Alcalde Municipalidad de Alto Hospicio

DE : Sra. Camila Arce Fajardo
Directora Direccién Desarrollo Comunitario

Junto con saludarle, solicito a usted su Visto Bueno para presentar el Caso
Social del Sr. Wilson Thompson Huerta, Rut. 6.457.617-8, quien solicita apoyo al
Concejo Municipal por un monto de $ 300.000, para costear gastos de estadia y
alimentacion en la ciudad de Santiago, ya que debe acompafiar a su esposa Sra.
Eliana Carvajal, la cual padece de un posible Linfoma de Ganglios.-

El Caso Social serfa presentado, previa su aprobacion en el Concejo
Municipal del dia Martes 05 de Junio de 2012.

Lo anterior para su conocimiento y resolucion.

Camila A'fce Fajardo
Diréctora
Direccién Desartollo Comunitario

Distribucion:

- Archivo Alcaldiav””
- Archivo Dideco.
Direccién de Desarrollo Comunal- Municipalidad de Alto Hospicio

Los Alamos 3056- Fono: 583101- Fono Fax : 583102 www.maho.cl
Comuna de Alto Hospicio- Region de Tarapaca

RECIBIDO

MUNICIPALIDAD e ALTO HOSPICIO

31 MAY 2012



MUNICIPALIDAD DE ALTO HOSPICIO

* Direccion de Desarrollo Comuna

Resumen Caso Social Concejo Municipal

Nombre del / la solicitante | WILSON THOMPSON HUERTA
Actividad LABORES DE ALBANIL

Edad 59 ANOS

Ingresos 200.000

Puntaje FPS 8253

Situacion Actual

SR WILSON, 59 ANOS, CASADO, VIVE JUNTO A SU
CONYUGE E HIJO, GRUPO FAMILIAR DEPENDE
UNICAMENTE DEL INGRESO DEL JEFE DE
FAMILIA, QUIEN NO TIENE UN TRABAJO ESTABLE
REALIZANDO LABORES ESPORADICOS EN
ALBANILERIA Y SOLDADURA, SIENDO SUS
INGRESOS INSUFICIENTES PARA SOLVENTAR SUS
NECESIDADES BASICAS, ES POR ESTA RAZON QUE
SOLICITA AYUDA EN $ 300.000 PARA SOLVENTAR
GASTOS DE ESTADIA Y ALIMENTACION,
PRODUCTO QUE DEBE ACOMPANAR A SU ESPOSA
SRA ELIANA CARVAJAL, QUIEN CON FECHA 31 DE
MAYO DEBE PRESENTARSE EN SANTIAGO EN EL
HOSPITAL EL SALVADOR DE URGENCIA PARA LA
REALIZACION DE EXAMENES MEDICOS PARA
CONFIRMACION DIAGNOSTICA Y POSTERIOR
TRATAMIENTO EN SANTIAGO DE UN POSIBLE
LINFOMA A LOS GANGLIOS. CABE DESTACAR
QUE EL TRASLADO DE LA SRA ELIANA SE
REALIZA DE URGENCIA ESTANDO ELLA
HOSPITALIZADA DESDE EL 17 DE MAYO HASTA
LA FECHA DE SU TRASLADO Y DON WILSON
SENALA NO CONTAR CON FAMILIARES NI
CONOCER SANTIAGO, POR LO QUE SE
ENCUENTRA MUY ASUSTADO Y PREOCUPADO
ANTE LA SITUACION DE SALUD DE SU ESPOSA

Documentacién Adjunta

CARTA DE SOLICITUD

INFORME SOCIAL

DERIVACION HOSPITAL DEL SALVADOR
CERTIFICADO MEDICO

CUENTA DE AHORRO

Solicitud

SOLICITA SUBVENCION POR $ 300.000 PARA
COSTEAR GASTOS DE ESTADIA Y ALI ION
EN LA CIUDAD DE SANTIAGO/” ™\

Forma de pago y N° de
cuenta

DEPOSITO EN CUENTA BAN(fO DE FORRO

Nombre y Firma de la
Asistente Social

PAOLA LEMA ANTEZANA &
\

BANCO ESTADO 02564914633
'b‘é)(\
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MUNICIPALIDAD DE ALTO HOSPICIO

31/05/2012 10:51:14

@ Direccion de Desarrolio Comunal _ z —Ho mﬂg m woo —>—I Nro.: 0007321

Antecedentes del solicitante

Nombre Completo THOMPSON HUERTA WILSON EDUARDO Nacionalidad Chile -

R.U.N. 6457617-8 Estado civil Casado Sexo : Femenino

Fecha de nacimiento 14/11/1952 Prevision Fonasa A

Escolaridad Eduacion basica Profesién u oficioc  ALBANIL

Domicilio PASAJE DOS Nro. 3633 Fono (recado)86969048

Programa puente NO Ficha Prot. Social 1352357 Puntaje : 8253

Condiciones de saneamiento y confort [/] Aguapotasle  [V] Energia electrica M Acantaritiado Antecedente habitacional 1. Propietario

Antecedentes del grupo familiar Nro. de Integrantes : 3 Ingreso per - Capita : 66.667 Total de ingresos § 200.000

Nombre Completo R.U.N. Parentesco Fecha Nacim Escolaridad Actividad u Oficio Ingresos Prevision

THOMPSON HUERTA WILSON EDUARL | 6457617-8 | jefe/a de familia 14/11/1952 | Eduacién basica ALBARIL 200.000 Fonasa A

ELIANA JOSEFINA CARVAJAL MORALE | 10136562K |  Cényuge o pareja 15/04/1966 | Eduacion basica DUENA DE CASA Fonasa A
Fonasa A

WILSON EDUARDO THOMPSON CARV/ | 189191480 |  Hijo/a de ambos 06/01/1995 | Educacion media cienti | ESTUDIANTE

Asunto SOLICITA SUBVENCION POR $ 300.000 PARA COSTEAR GASTOS DE ESTADIA Y ALIMENTACION EN SANTIAGO

Situacion Social SR WILSON, 59 AROS, CASADO, VIVE JUNTO A SU CONYUGE E HIJO, GRUPO FAMILIAR DEPENDE UNICAMENTE DEL INGRESO DEL JEFE DE FAMILIA, QUIEN NO
TIENE UN TRABAJO ESTABLE REALIZANDO TRABAJOS ESPORADICOS EN ALBANILERIA Y SOLDADURA, SIENDO SUS INGRESOS INSUFICIENTES PARA SOLVENTAR
SUS NECESIDADES BASICAS, ES POR ESTA RAZON QUE SE SOLICITA AYUDA EN $ 300.000 PARA SOLVENTAR GASTOS DE ESTADIA Y ALIMENTACION PRODUCTO

PANAR A SU ESPOSA SRA ELIANA CARVAJAL, QUIEN CON FECHA 31 DE MAYO DEBE PRESENTARSE EN SANTIAGO DE URGENCIA PARA LA

ENES MEDICOS PARA LA CONFIRMACION DEL DIAGNOSTICO Y POSTERIOR TRATAMIENTO DE UN POSIBLE LINFOMA A LOS GANGLIOS.

TRASLADO DE LA SRA ELIANA SE REALIZA DE URGENCIA
_ he INIGIPALIDAD DE ALTO HOSPICIO

{ AFJISTENTE SOCIAL
CCION DESARROLLO COMUNITARIO

ial ,\4 PI EMA@MAHO.CL Fecha :

31/05/2012
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“ MUNICIPALIDAD DE ALTO HOSPICIO

31/05/2012 10:51:14

g Direccion de Desarrolio Comunal _Zmo —Ngm moo_>—l Nro.: 0007321

Antecedentes del solicitante

Nombre Completo THOMPSON HUERTA WILSON EDUARDO Nacionalidad Chile

R.U.N. 6457617-8 Estado civil Casado Sexo: Femenino

Fecha de nacimiento 14/11/1952 Prevision Fonasa A

Escolaridad Eduacion basica Profesion u oficio ALBANIL

Domicilio PASAJE DOS Nro. 3633 Fono (recado)86969048

Programa puente NO Ficha Prot. Social 1352357 Puntaje: 8253

Condiciones de saneamiento y confort  [V/] Agua potable [M] Energia electrica  []  Alcantariliado Antecedente habitacional 1. Propietario
Antecedentes del grupo familiar Nro. de Integrantes : 3 Ingreso per - Capita : 66.667 Total de ingresos § 200.000
Nombre Completo R.UN. Parentesco Fecha Nacim Escolaridad Actividad u Oficio Ingresos Previsién
THOMPSON HUERTA WILSON EDUARL | 6457617-8 | jefe/a de familia 14/11/1952 | Eduacién basica ALBANIL 200.000 Fonasa A
ELIANA JOSEFINA CARVAJAL MORALE | 10136562K | Cényuge o pareja 15/04/1966 | Eduacién basica DUENA DE CASA Fonasa A
WILSON EDUARDO THOMPSON CARV; | 189191480 Hijo/a de ambos 06/01/1995 | Educacion media cienti | ESTUDIANTE Fonasa A

Asunto

Situacion Social

Umwm >8§v>z>

TRA

T z_n.,»_..a»c.__.. DE ALTO HOSPICIO _

IUN DESARROLLO COMUNITARIO

Pt EMA@MAHO.CL

SOLICITA SUBVENCION POR $ 300.000 PARA COSTEAR GASTOS DE ESTADIA Y ALIMENTACION EN SANTIAGO

Fecha :

SR WILSON, 59 ANOS, CASADO, VIVE JUNTO A SU CONYUGE E HIJO, GRUPO FAMILIAR DEPENDE UNICAMENTE DEL INGRESO DEL JEFE DE FAMILIA, QUIEN NO

TIENE UN TRABAJO ESTABLE REALIZANDO TRABAJOS ESPORADICOS EN ALBANILERIA Y SOLDADURA, SIENDO SUS INGRESOS INSUFICIENTES PARA SOLVENTAR
NECESIDADES BASICAS, ES POR ESTA RAZON QUE SE SOLICITA AYUDA EN § 300.000 PARA SOLVENTAR GASTOS DE ESTADIA Y ALIMENTACION PRODUCTO

ESPOSA SRA ELIANA CARVAJAL, QUIEN CON FECHA 31 DE MAYO DEBE PRESENTARSE EN SANTIAGO DE URGENCIA PARA LA

AMENES MEDICOS PARA LA CONFIRMACION DEL DIAGNOSTICO Y POSTERIOR TRATAMIENTO DE UN POSIBLE LINFOMA A LOS GANGLIOS.

DO DE LA SRA ELIANA SE REALIZA DE URGENCIA

31/05/2012
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DE EXCRETAS
Familla Principal de ia

TIPO AGRUPACION CODIGO AGRUP. CODIGO cODIGO
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excluyendo bafio y cocina NOMBRE DE CALLE
y © CAMING ASAJE DOS PORT NORTE

Numero de personas (residentes
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ficha que utilizan los mismos
dormitorios NUMERO DE BLOCK/ DEPARTAMENTO/ H_ CODIGO Q

DOMICILIO Su..; CASA _ _ SITIO VIVIENDA

[ ULTIMA FECHA ACTUALIZACION: _

[RLLAL




ELIANA JOSEFINA

WILSON EDUARDO

orw?g'i

TIEMPO DE TRASLADO AL SERVICIO DE
URGENCIA MAS CERCANO

s .. WM.\mmm__q ..m.h._.w..,.mmM e
|, | comoic. DE LARGA DURAGION | | _

s

0,

it

e

e

e

1R

STPHT




Sefior
Ramoén Galleguillos Castillos

Alcalde Municipalidad de Alto Hospicio

Presente

Estimado alcalde:

Mi nombre es Wilson Thompson Huerta, Run 6.457.617-8, con domicilio en Pasaje
2 N°3633, Poblacion Portales de Norte. Alto Hospicio.

Vengo ante usted a exponer mi problema que tengo en estos momentos, mi esposa
Eliana Carvajal Morales, Run 10.136.562-K. ella lamentablemente esta con una
enfermedad muy delicada que se llama LINFOMA, Por tal motivo tiene que ser trasladada
a Santiago, para ver el tratamiento a seguir, yo debo acompaiiarla, en estos momentos me
encuentro sin trabajo ya que trabajo independiente de albafiil y como he estado
acompafiandola no he podido trabajar ademds tuvimos que ir Antofagasta y estar de
consulta en consulta.

Por todo lo ante expuesto es que vengo ante usted a solicitar una subvencion de
$300.000.- para los gastos de estadia y alimentaciéon en Santiago, espero contar con su
ayuda ya que no tengo de donde sacar en estos momentos la tnica ayuda que consegui por
mis medios fue el pasaje ya que a mi no me lo dan solo a mi esposa.

Adjunto fotocopias de papeles médicos certificado de la enfermedad, papel de traslado.

Le estaré eternamente agradecido, sin otro particular se despide de usted.

09* AE-
Wilson on Huerta }ﬁd Ob'

Run 6.457.617-8 @

0

Celular de contacto: 86969048 U/\g)

Alto Hospicio, 30 de Mayo 2012.-
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DIRECCION
Santiago, 7. 5.5 - 2. 11~

A i DIRECTOR ;
HOBPITAL “ZP- 7e

PG, o

TA-dks2Ed

DE DIRECTOR
..~ HOSPITAL DEL SALVADOR

En respuesta a solicitud de atencion para la ‘E’aciente '%M"’ "“_/ : / .
MM.Z b a la especialidad de e 70 Lo b
comunico a Ud. que el paciente est4 citado eldia_3 /-o ¢- 2. :
alas _A5E . en o7 L0V figs cinve | cOn resumen
clinico, cximenes y radiografias.
Atericién Ambulatoria
Hospitalizacién - X

Prevision al dia pasajes cancelados
Observaciones:_

Saluda Atentamente a Ud,

ELENA SEPULVEDA MALDONADO

DIRECTORA
' HOSPITAL DEL SALVADOR
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CERTIFICADO

£ medivo que suscribe, certifica que iz pacente Sra. ELIANA CARVAJAL
MORALES. Rut 10.136.562-K Ficha Clinica AP 11463, 50 encuenira hospRaiizada
en e Servicio de Medicing dej Hospial "Dr. £ Tones G° desde el 4 852012 5
fa fecha, por presentar

= (BSERYACION DE 1 INFOMA.

de su pafoiogia.

Se extiende e presente certiftado a solictud de su esposo y para los
fines que esfime convenienfe. '

IQUIQUE, 28 de mayo de 2012.
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. BANCO DEL ESTADO DE CHILE

CUENTA DE AHORRO A PLAZO CON GIRO DIFERIDO
UNIPERSONAL - INTRANSFERIBLE

OFICINA DE APERTURA ] [ CUENTA NUMERO o
[125 ANTOFAGASTA TS palvarez 02564914633 J

NOMBR E
THOMPSON HUERTA WILSON -EDUARDO’ Ry J
3 ;_s_ 3 f“..{"i _','_ B ,-‘___-‘_:-; ; ’ :E[’ 5
pes bt 1
, : \

| e a— T BANCG DEL bsiagy DRI
i FECHA DE APERTURA GRUPO MENSUAL A ALDRTSS
18-Feb-1992 ebrero N e

{ 'DEL ESTADO DE CHILE [
SIRVASE NO ENROLLAR NI DO! ESTA LIBRETA

s i

~ CAMBIO DE LIBRETA
 PORIERMING  DELAANTER.FOLION'- EFECTUADO EL 264!‘!!*2003—

: ENOFIC;NA 24 ANTOFAGASTA LA PORTADA £ N’GIRDS m.‘rluo PEFIIODOq

e i

— Esta libreta - SU CUENTA DE AHORRO A PLAZD CON—GKRGDIFERIBO-—-Ie.permIte efectuar
+_-GIROS, DEPOSITOS O CONSULTAS DE SALDOS -en euatqunam de nuestras oficinas en todo el
pais 0 a través de todos los autoservicios de BANCOESTADO. ___ . =4

— Sus ahorros estaran bien protegidos con ia seguridad y solvencia que brinda BANCOESTADO.

| — Para su mejor atencién podra realizar consultas las 24 hrs. del dia, los 365 dias del afio, al servicio
fonocliente, marcando el N°600 200 7000.

RECONOCIMIENTO DE ANTIGUEDAD ~ VB JEFE

| PROVIENE DE LA CUENTA N°
ABIERTA EN EL

—

\ INFORMESE SOBRE EL LIMIITE DE GARANTIA ESTATAL A LOS DEPOSITOS J/

}

b
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