L MUNICIPALIDAD DONIHUE
DEPARTAMENTO DE SALUD

i
DECRETO ALCALDICIO SIAPER N* U/ 24T

N® INT.: 3052
DONIHUE, . - .sp i

CONSIDERANDO:

La solicitud de Permiso Admimistrative,  de
Don (fia) EMEL]I KARINA GALLARDO TOLEDO, Cirujano Dentista del CESFAM
Municipal de Lo Miranda.

VISTOS:

|- Nombramiento del titular vigente.

.- El Titalo 1, parrafo 2°, anticulo 17, inciso 1° de
la Ley N® 19.378, Estatuto de Atencién Pri mana de Salud Municipal,

3.- Las facullades que me confiere Ia Ley N®
18.695; Organica Constitucional de Municipalidades, en su Titulo 11, parrafo 2°, articulo 63.

4.- Lo dispuesto por la Contraloria General de la
Repiblica a través de su resolucién N° 323 de fecha 23 de mayo de 2013, Resolucion N1 78
de fecha 16 de abril de 2014 v Circular N® 15700 del 16 de marzo de 2012,

S~ Decretv Alealdicio N° 1562 de  fecha
03.08.2022, delega la facultad de firmar. bajo la formula “por Orden de la Alcaldesa™. a don
Rodrige Andrés Rubio Hormazabal abogado, Asesor Juridico Municipal,

DECRETO:

1.- Concédase Permiso Administrativo, a Don §iFY
EMELI KARINGA ©240 1« o0y TOLEDO, Cirujano Dentista CESFAM Municipal de Lo

Mi . Ry ategoria A, Nivel 9; por la jornada completa los dias 03 al (7
d bre deTario 2022, quedando | dia pendiente.

2.- Anbtese, comuniquese v registrese los
antecedentes que correspondan en plataforma Web de la Contraloria General de la Repablica
denominada “Sistema de Informacion y Control del Personal de la Administracion del
Estado™ y archivese.
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N CONTRERAS BARRIOS RODRIGO RUBIOHORMAZABAL
SECRETARIA MUNICIPAL “ POR ORDEN DE LA ALCALDESA”
! ASESOR JURIDICO
' ¥0 MUNICIPALIDAD DE DORIHUE
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Dvistribucion:

.- Arch, Depto. Salud
2. Arch. O, Partes




