REPUBLICA DE CHILE
MUNICIPALIDAD DE ALTO HOSPICIO
OFICINA DE SALUD

Alto Hospicio, 15 de Septiembre de 2014.-
DECRETO ALC. N° 637/14.-

VISTOS y CONSIDERANDO: Ley N° 19.493 crea Comuna de Alto Hospicio; Ley N°
18.695 Organica Constitucional de Municipalidades; Ley N°19.378 Estatuto de
Atencion Primaria de Salud Municipalizada; Resolucién N° 1.600 de 30 de Octubre de
2008, texto refundido, coordinado y sistematizado de Resolucién N° 55 de 1992, de
Contraloria General de La Republica; Decreto Alcaldicio N° 734/13, de fecha 26 de
Septiembre de 2013, que fija la Dotacién de Salud para el afio 2014; la necesidad de

DECRETO

L.- Regularicese y Apruébese el nombramiento por la MUNICIPALIDAD DE ALTO
HOSPICIO, en calidad de Reemplazo, de acuerdo a la Ley N° 19.378 Estatuto de
Atencion Primaria de Salud Municipalizada, para que desempefie en el Area de
Atencion Primaria de Salud Municipalizada a la siguiente persona:

NOMBRE : CINTHIA CAROLINA PINUER MILANCA

RUT : 16.905.503-3

CARGO : OTROS PROFESIONALES (ENFERMERA)

LUGAR DESEMPENO : CONSULTORIO PEDRO PULGAR M.

JORNADA : Completa 44 horas semanales

GRADO : CATEGORIA B, NIVEL 15, Estatuto Atencion Primaria
de Salud.

CALIDAD : REEMPLAZO (Licencia Médica de Angela Parra).

PERIODO VIGENCIA : Desde el 12 de Septiembre hasta el 11 de Octubre de
2014.

2.- Por razones impostergables de buen servicio, el profesional asumira sus funciones
aun antes de la completa tramitacion del presente Decreto Alcaldicio.



3.- Encarguese a la Direccién de Servicios Traspasados, la correcta fiscalizacién de la
relacion estatutaria del profesional que por este acto se contrata.

4.- Encdrguese a la Direccion de Administracién y Finanzas el pago de los
emolumentos que en derecho le asistan al profesional, en consideracién a su cargo y
grado (Categoria y Nivel.

5.- Imputese los gastos que deriven de la concrecién del presente Decreto Alcaldicio, a
la cuenta N° 215.21.02, del Presupuesto de Salud Municipal vigente.

Fdos. Ramoén Galleguillos Castillo, Alcalde; José Valenzuela Diaz, Secretario
Municipal. Lo que transcribo a Ud., para su conocimiento y demg T 7
lugar.

ANOTESE, REGISTRESE, NIQUESE Y EN
ARCHIVESE. .
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