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DEC. ALC. SECC 2° N°
LAS CONDES,

- El Decreto Seccién 12 N° 4.091 de fecha 18.12.2015, que pone en vigencia el Programa Clinica Cordillera de

la Solidaridad 2016.

- Decreto Seccién 12 N2 05 de fecha 02 de enero de 2016, que aprueba el Programa Salud para Todos 2016.

- Informe de Imputacién N° 4.817 de fecha 12.09.2016 del Departamento de Finanzas.

- Certificado de Dpto. Desarrollo Social, de fecha septiembre de 2016.

- Los articulos 56, 63 y demds pertinentes del D.F.L. N° 1 del Ministerio del Interior de fecha 09 de Mayo del
2006, publicado en el Diario Oficial el 26 de Julio de 2006, que fija el texto refundido, coordinado y
sistematizado de la Ley 18.695 Orgénica Constitucional de Municipalidades.

DECRETO

1.- OTORGASE, subsidio en dinero a las personas que se mencionan a continuacién, por el monto que en
cada caso se sefiala, destinado al pago de consultas, exdmenes y/o procedimientos médicos en la Clinica

Cordillera de la Solidaridad:

Programa Salud para Todos 2016

NOMINA N° 3631

N° |Rut Nombre Domicilio Bonificacién
Municipal

1| I 5ANCHEZ ESCOBAR MARIA MERCEDES ] 41.960

2 COX URETA JUAN CARLOS ] 29.650

3 _IGHERARDELLI AMPUERO OLGA ANGELINA |— 25.680

4 = MUROZ FARIAS ERNESTINA . ] 120

5 ARMIJO SILVA EMELINA REINALDA ] 6.880

6 —[ SANTELICES SMITH OSCAR ALEJO DEL CORA ] 740

7| M G ASSO HENRIQUEZ MANON CORINA ] 10.700

8 =ARAYA MARTINEZ MARGARITA DEL CARMEN [ ] 26.520

9 MEZA CORNEJO RICARDO EDMUNDO [ ] 4.890

10 SOTO MURNOZ JOSE IGNACIO ] 4.890

: LEIVA . MARIA ] 740

V. GONZALEZ MIRANDA MYRIAM DEL SOCORRO I 120

A ZARAVIA AYALA MARGARITA | 8.040

gf d GARRIDO BRAVO ELBA JULIA ] 49.500

;;“;‘;a_,‘ @i HERNANDEZ LABRA HECTOR HUMBERTO ] 10.880

if & DIAZ PALMA LEONOR DEL CARMEN ] 5.410

B o LARRAIN ULLOA ANTONIA IVONNE | 4.890

1'. = VALDIVIA VALDIVIA FLORINDA I 12.080

'1‘.‘.2_ GONZALEZ DIAZ IRIS DE LAS MERCEDES ] 10.880

3 MARTINEZ DELORME GALIA ELIANOR e 4.020

A 1;-; PIEROLA CUEVAS BERNARDA e 13.410

1 PAUL CALVO MARIA ISABEL ] 12.570

23 PAUL CALVO MARIA ISABEL ] 3.430

24 MENESES AMPUERO MARIA OFELIA DEL CAR . ] 25.880

25 PINEDA MURNOZ CARLOS TELEMACO I 9.550

26 MURUA SAAVEDRA CECILIA DEL CARMEN [ 24.830

27 = LUNA MOSQUEIRA NORMA GUILLERMINA I 26.910

28| [N RODRIGUEZ ENCALADA MARIA ANGELICA I 2.050

29 -PERAN ANTILEN MARIA CATALINA I 11.650

30| [ CARIAGA BERMEIO GLADYS VIRGINIA ] 5.050

31 AGUIRRE BLACHET MARIA CRISTINA ] 13.410

32 DIAZ FELIU GILDA [ ] 39.320
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w € o § 38| IEPCONCHA PASTRIAN JULIA [ | 13.410
34| I R0A LONGUEIRA ANA MARIA ] 24.830
35| [N ORTiZ ALARCON MONICA ] 11.570
36 ROJAS MUNOZ LUIS ADOLFO ] 4.563
37 MARTINEZ ASSMANN SARA TERESA . 15.080
38| I /RAYA BALTRA MARIA MAGDALENA ] 11.878
39| I C/8RERA FRIAR ANA MARIA ] 44.660
40| I GONZALEZ BOLADOS ANA ELIZABETH . | 13.410
41| NEEESEEEEE| VALDONADO VILLARROEL MARCIA DEL ROSARIO | 5.050
42| I ROYO CORREA MARCELA I 4.890
43| I \/|\/ANCO ARAVENA ERIKA XIMENA I 49.580
44| \/|\/ANCO ARAVENA ERIKA XIMENA ] 18.460
45| I 0| A7 |1GO VERONICA ] 1.530
46 ACUNA MIRANDA CAMILA ] 4.080
47 =GARRIDO MORALES ROLANDO ANDRES ) 49.500

| 48| I 557 KUSCHEL BENJAMIN EDUARDO | I 50.800
49| I C/STILLO VILLALOBOS LUZ ELENA ] 4.890
50| I, H O 05 FERNANDEZ-NINO ARACELI i_ 3.640

Total 778.471

2.- AUTORIZASE, el pago de los valores que se indican, a los beneficiarios sefialados en el punto N° 1 del
presente Decreto.

3.- PAGUESE, la cantidad que se sefiala en el punto N° 1 del presente Decreto.

4.- EMITASE, por el Sr. Tesorero Municipal, el comprobante de egreso y girese el correspondiente cheque a
nombre de NUEVA CLINICA CORDILLERA PRESTACIONES HOSPITALIZADAS, R.U.T. N° 76.871.990-K.

5.- EL GASTO, se imputara al Subtitulo 24 Transferencias Corrientes, items 01 al Sector Privado, asignacién 007
Asistencia Social a personas naturales, contra cuenta 5410124001, Programa Clinica Cordillera de la
Solidaridad 2016.

6.- El presente Decreto se suscribe en dos originales quedando uno en custodia de Oficina de Partes y otro en
custodia de Tesoreria Municipal. Los documentos que sustentan el Decreto quedardn en custodia de la
Direccién de Desarrollo Comunitario, para futuras fiscalizaciones.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE

FDO:‘ FRANCISCO DE LA MAZA CHADWICK ALCALDE
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