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29 MAY 2017

- El Decreto Seccién 12 N° 5.910 de fecha 21.12.2016, que pone en vigencia el Programa Clinica Cordillera de
la Solidaridad 2017.

- Decreto Seccion 12 N2 6153 de fecha 30 de diciembre de 2016, que aprueba el Programa Salud para Todos
2017.

- El Decreto Alc. Secc. 1lera. N° 4949 de fecha 20 de diciembre de 2010.

- Informe de Imputacién N° 4.737 de fecha 10.05.2017 del Departamento de Finanzas.

- Certificado de Dpto. Desarrollo Social, de fecha mayo de 2017.

- 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:

-~y

VISTOS Y TENIENDO PRESENTE:

Programa Salud para Todos 2017 NOMINA N° 9059

N° [Rut Nombre Domicilio Bonificacion
Municipal

1| M | ABBE RODRIGUEZ MARIA XIMENA 3.398

2 SUAREZ ESCUDERO JUAN DAVID = 10.130

3 SUAREZ ESCUDERO JUAN DAVID ? 5.070

g ELORRIETA LIRA ZOILA MARIA 5.500

/' & FREZ ROZAS MARGARITA 16.500

36 CRUZ ORTIZ GLORIA CECILIA 5.500

ez CORTINES MADARIAGA FERNANDO 9.770

Bl 07470 BOLTON GERT 5.070

I \iELIAN VELASQUEZ IDA JANET ] 8.600

B R EICHER BASCURAN LILY MARLENE 23.240

FUENZALIDA GARRIDO DANIEL ALEJANDRO = 8.150

Total 100.928

4/2.- AUTORIZASE, el pago de los valores que se indican, a los beneficiarios sefialados en el punto N° 1 del

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



L-OS B J
M EJ o r 4anEMITASE, por el JSr. 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 imputard 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 2017.

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 quedaran en custodia de la
Direccidén de Desarrollo Comunitario, para futuras fiscalizaciones.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE

FDO: OMAR SAFFIE LAMAS ALCALDE (S)
JORGE VERGARA GOMEZ SECRETARIO MUNICIPAL

Lo que comunico a Ud., para su conocimiento y fines consiguientes.

Saluda atentamente a Ud.,

JORGE VERGARA GOMEZ
SECRETARIO MUNICIPAL

DISTRIBUCION

- Direccion Adm. Y Finanzas
- Contraloria

- Depto. Finanzas

- DESOC

- Of. de Partes
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