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)\ l MUNICIPALIDAD DE LAS CONDES DEC. ALC. SECC 1° N* I -—?@6 1 5 MAR 2019
DIRECCION DES LLO COMUNITARIO LAS COMDES, IRi LU
DEPTO. DE ACCION Y ASISTENCIA SOCIAL _ DEC. ALC. SECC 2° N*
Mmeccever )02 50 LAS CONDES,
7 18 MAR 2019

VISTOS ¥ TENIENDO PRESENTE:

- Decreto Seccidn 1ra. N 8973 de fecha 28 de Diciembre de 2018, que pone en vigencia el Programa Clinica Cordillera de la
Salidaridad 2019.

- Decreto Seccidn 1ra. N 9022 de fecha 28 de Diciembre de 2017, que pone en vigencia el Programa de Prestaciones en la
Unidad de Atencidn de Emergencia 2018.

- Decreto Seccidn 1ra. N 6869 de fecha 01 de Octubre de 2018, que modifica el Programa de Prestaciones en la Unidad de
Atencidn de Emergencia.

- Decreto Alc. Seccidn 1ra. N 1019 de fecha 19 de Febrero de 2019,

- El Informe de Imp. N 3066 de fecha 01 de Marzo del 2019 del Departamento de Finanzas.

- Nomina de beneficiario(s) N.3496, Programa de Prestaciones en la Unidad de Atencidn de Emergencia.

- Certificado de Dpto. de Accidn y Asistencia Social, de fecha Marzo del 2019.

Los articulos 56,63 y demds pertinentes del D.F.L. N 1 del Ministerio del interior de fecha 09 de Mayo de 2006, publicado en
el Diario Oficial el 26 de Julio de 2006, gue fija el Texto Refundido, Coordinade y Sistematizado de laley N 18.695, Orgénica
Constitucional de Municipalidades.

DECRETO

1.- OTORGASE, subsidio en dinero a las personas que se mencionan a continuacién, ¥ gue estdn incluidas en ndmina anexa,
gue se entiende formar parte integrante del presente decreto alealdicio, por el monto que en cada caso se sefiala, destinado al
pago de intervenciones quirdrgicas y/o hospitalizaciones en la Nueva Clinica Cordillera, segin el siguiente detalle:

A PAGO PERSONA

PROGRAMA CLINICA CORDILLERA DE LA SOLIDARIDAD Programa Emergencia NOMINA N® 3496

N® Nombre Copago Copago Monto
Previsidn Beneficlario | Subsidio IMLC
ALCAYAGA AVENDARD ELCIRA 208.850 1] 208.850
h ORTIZ LOPEZ ELBA MERCEDES 498,440 0 458.440
SPINOZA PINEDA MARIA ANTOMIETA 532,890 0 532.8%0
ANCHEZ MELLADD LORENA LLISA 350,114 4] 350.114
hlﬂ IRIGO VEROMICA 568523 4] EER.523
//EII.LEKE SEGURA LINA PALILA ANMGELICA 58.600 i} 58.600

TOTAL: § 2.217.417



Los °
Condes®

MIIOR PARA TODOS

B PAGO CLINICA
PROGRAMA CLINICA CORDILLERA DE LA SOLIDARIDAD Programa Emergencia NOMINA N* 3496
N* MNombre Valor Total | Total Bonos | Copago | Diferencia Monto
Cirugia Beneficlario| Clinica | Subsidio IMLC
1 | ALCAYAGA AVENDARD ELCIRA 2.625.000| 302320 250.000 i 2.072.680
2 | ORTIZ LOPEZ ELBA MERCEDES 7.130.000( 785.560| 1.300.000 i} 5.043.440
3 | ESPINOZA PINEDA MARIA ANTONIETA 3.330.000 791.510]  550.000 ] 1.588.490
4 | SANCHEZ MELLADO LOREMA LUISA 2.546.601 515509] 150.000 ] 1.871.092
5 | DIAZ INIGO VEROMNICA 3.845.890 864.258|  450.000 ] 2.531.5632
6 | BILLEKE SEGURA LINA PAULA ANGELICA 1.050.000 85.350|  100.000 o 854.650

TOTAL: $ 14.371.984
2.- AUTORIZASE, el pago de los valores que se indican, a los beneficiarios sefialados en el numeral N° 1 del presente Decreto.

3.- PAGUESE, la cantidades que se sefiala en el numeral N® 1 del presente Decreto.

4.- EMITASE, por el 5r. Tesorero Municipal, el comprobante de egreso y girese los correspondientes chegues a nombre de las
personas que se indican en la letra A y a nombre de NUEVA CLINICA CORDILLERA PRESTACIONES HOSPITALIZADAS, R.U.T.
Ne76.871.990-K, el monto sefialado en |a letra B, del numeral 1.

5.- EL GASTO, se imputard al Subtitulo 24, Transferencias Corrientes, item 01 al Sector Privado, asignacién 007 Asistencia
Social a personas naturales, contra cuenta 5410124001, Programa Clinica Cordillera de la Solidaridad 2019.

&.- El presente Decreto se suscribe en dos originales, quedando uno en custodia de Oficina de Partes y otro en custodia de
Tesoreria Municipal, conjuntamente con la documentacién sustentadora del pago.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE
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