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VISTOS Y TEN

[ORECANA.

- Decr 2 N2 9052 deffecha 28 de diciembre de 2017, que aprueba el Programa Salud para Todos 2018.
l
|

73 de fecha 28.12.2018, que pone en vigencia el Programa Clinica Cordillera de Ia

¢. lera. Nro.§1019 de fecha 19 de febrero 2019
acién N° 2. 95 de fecha 20.02.2019 del Departamento de Finanzas.

=ias pertinentes del D F.L. N° 1 del Ministerio cfel Interior de fecha 09 de Mayo del 2006,
publlcado en el Diario OFmaI el 26 de Julio de 2006, que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado de la Ley
18.695 Organica Constitucional de Municipalidades.

DECRETO

1.- OTORGASE, subsidio en dinero a las personas que se mencionan a continuacién, y que estan incluidas en némina
anexa, que se entiende formar parte integrante del presente decreto alcaldicio, por el monto que en cada caso se sefiala,
destinado al pago de consultas, exdmenes y/o procedimientos médicos en la Nueva Clinica Cordillera:

Programa Salud para Todos NOMINA N° 18289

N° Nombre Bonificacion
Municipal

1 SAN MARTIN FUENTES ELSA DELINDA 9.340
2 SEPULVEDA ACEVEDO LUIS ERNESTO 167.200
3 HARITCALDE PETERSEN ALAIN 12.350
4 GONZALEZ SALAS ADOLFO OSVALDO 21.280
5 GAC DURAN SERVANDO 21.280
6 ROJAS GUAJARDO GRACIELA 7.690
7 MONTALVA ARANELA PATRICIA DENISE 8.700
8 QUISPE MESIAS PATRICIO RIGOBERTO 21.040
GOMEZ PONCE MARGARITA DE LAS MER 39.500
VIDAL MEDEL CARLOS ALBERTO 9.340
PINO STEGMANN CHRISTIAN HERIBERTO 9.770
ik JORDAN CAMUS JAIME 9.340
It VILLALON GODOY ANA MARIA 11.140
Jﬂ‘g ASTORGA MARCHANT CAROLINA 9.340
i GAMBOA MEZA LUIS HUMBERTO 7.690
' PALMA HERRERA JUAN CARLOS 15.540
SAN MARTIN REYES ANA MARIA 18.420
ABARZUA IRIARTE JESSICA ALEJANDRA 9.340
LANDERO VALDEBENITO DOROTEA ELENA 9.340
FERRADA BRAVO CLAUDIA ALEJANDRA 9.770
VERGARA DIAZ AYDE CLARA 8.700
22 QUINTUL QUINTUL TERESA DEL CARMEN 11.690
23 LAGOS NOVOA SANDRA GABRIELA 21.930
24 RUZ ROJAS YASNA VIVIANA 9.340
25 FERRADA LARA SILVANA LORENZA 19.510
26 GONZALEZ BARRERA CLAUDIA ELIZABETH 11.140
27 MURNOZ ESCOBAR JORGE NICOLAS 9.340
28 MURNOZ ESCOBAR JORGE NICOLAS 7.040

29 MAZA PRETELL MARTHA ROSARIO 6.510
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30 MAZA PRETELL MARTHA ROSARIO 9.340
31 MEDEL ARIAS CAROL DAFFMY 8.700
32 SOLIS NAVARRO CONSTANZA PAULINA 7.040
33 ALIAGA MARIN SILVANA LORENA 9.340
34 ROBLES VALDEBENITO PAMELA NAYORETH 6.100
35 SALINAS VASQUEZ MIGUEL ANDRES 21.280
36 CARRASCO CASTRO MANUEL 6.680
37 ARAVENA INOSTROZA DANIELA FABIOLA 15.540
38 BUSTAMANTE NAPPE ANDREA MARGARITA 21.280
39 HUALA TOMAS FELIPE AGUSTIN 7.690
40 ORREGO VASQUEZ BELEN SALOME 9.340
41 VICUNA ZURICH MARTIN 7.690
42 PINO BRAVO JAVIERA MONSERRAT 20.510
43 LABRIN MANQUEO VICTOR 15.540
44 VALDA CHAVARRIA JUDITH 14.490
45 LABRA LABRA ISABELLA ALICIA 9.340
46 ASTUDILLO AROS MATEO 9.340

Total 731.850

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 2019.

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 Direccién de Desarrollo
Comunitario, para futuras fiscalizaciones.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE

DISTRIBUCION 7~ ' _
- Direccién Adm. Y Finanzas g — N
- Contraloria | su . _. //

- Depto. Finanzas ., R
- DAAS e X . .
- Of. de Partes ( )

O
A
%

v

MEIOD pag,

SECRETARIO

MUNICIPAL




