I. MUNICIPALIDAD DONIBLE,
DEPARTAMENTO DE SALUD

DECRETO ALCALDICIO N* CR G

N® INT.: T67 [n::-]'TfIHI.JE.Z I' R P ¢ '{
CONSIDERANDO:

La solicitud de permise administrative, de Don
(fta}: LIDUVINA RAMIREZ FUENTES, Auxiliar de Servicio del CESFAM bunicipat
Lo Miranda.

VISTNS;

1.- Nombramicnte del titular vigente.

d.- El Timlo |, parrate 2°, artlcuto 17, inciso 1° de
fa Ley N* 19,378, Estatuto de Atencidon Primaria de Said Municipal.

4- Las facultades que me confiers la Ley N°
18.695; Organica Constitacional de Municipalidades, en su Titulo I1, parrafo 2°, artfeute 65.

DECRET(}:

Concédase permiso administrative, a Don (ifa).:
LIDUVINA RAMIREZ FUENTES, Auxiliar de Servicio de! CESFAM Municipal Lo
Miranda, carcgoria F, nivel 15, por la jornada de la tarde del dia 13 de abri] del afic 2015,
quedando ¥ 32 dizs pendiente.

ANOTESE, COMUNIQUESE, CUMPLASE ¥ ARCHIVESE

Distribucidn:
1.- Arch. Depto. Salud
2.- Arch. OF. Partes



