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.| % MUNICIPALIDAD DE LAS CONDES 0 DEC. ALC. SECC 1° N° :’)C)ii )
DIRECCION DESARROLLO COMUNITARIO s conoes, | & MAY 2020
DEPARTAMENTRQ DE ACCION Y ASISTENCIA SOCIAL 14 MR gy, -
NGM.CGV.CGO. DEC. ALC. SECC2° N° EL\ 2 _

/( o, L —.‘L/{q LAS CONDES,

OPlet A 16 MAY 2000

- El Decre:

cc' prlra N2 8077 de fecha 31 de Diciembre de 2019, que pone en vigencia el Programa Clinica Cordillera
U

de la Sol da 20.
- El Decreto=Sec 1ra. N° 2205 d¢ fecha 09 de Abril de 2019, que pone en vigencia los valores y condiciones de los
bPxogr S rﬁmgnica ordillera de la Solidaridad.
ﬁ:ﬁe&;ﬁ a.sN 63 de fecha 07 de Mayo de 2019, que incrementa los valores y condiciones de los
“* SubProgr. imieaCordillera de la Solidaridad.

- El Decreto Seccidn 1ra. N° 3723 de fecha 18 de Junio de 2019, que modifica el subprograma Prestaciones en la Unidad
de Emergencia.

- El Decreto Alc. Secc. lera. Nro. 2175 de fecha 30 de marzo de 2020

- Informe de Imputacién N° 4.813 de fecha 23 de Abril de 2020 del Departamento de Finanzas.

- Némina de beneficiario(s) N° 925, Programa Emergencia.

- Certificado de atencién de personas de la Nueva Clinica Cordillera .

- Certificado de Dpto. Accion y Asistencia Social, de fecha mayo de 2020.

- Los articulos 56, 63 y demas 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 Organica Constitucional de Municipalidades.

DECRETO

1.- OTORGASE, subsidio en dinero a las personas que se mencionan continuacién, y que estan incluidas en ndmina anexa,
que se entiende formar parte integrante del presente decreto alcaldicio, por el monto que en cada caso se sefiala,
destinado al pago de intervenciones quirtrgicas y/o hospitalizaciones en la Nueva Clinica Cordillera, segtin el siguiente

detalle:
Programa Emergencia NOMINA N° 925
N° Nombre Copago Aporte Pagado Monto
Previsién por Vecino | Subsidio IMLC
1 MURNOZ CORTES OSCAR 593.259 550.000 43.259
2 FIGUEROA POZZI HERNAN RAMIRO 828.256 750.000 78.256

) TOTAL: § 121.515
2.- AUTORIZASE, el pago de los valores que se indican, a los beneficiarios sefialados en el punto N° 1 del presente

4.- WITASE, por el Sr. Tesorero Municipal, el comprobante de egreso y girese los correspondientes cheques a nombre de
zlas_P Prsonas que se indican en el punto N° 1.

Q ] ; . :
35.-& ASTO, se imputara al Subtitulo 24, Transferencias Corrientes, item 01 al Sector Privado, asignacidn 007 Asistencia
ogtzra B personas naturales, contra cuenta 5410124001, Programa Clinica Cordillera de la Solidaridad 2020.

-8 presente Decreto se suscribe en dos originales quedando uno en custodia de Oficina de Partes y otro en custodia de
2ria Municipal, conjuntamente con la documentacidn sustentadora del pago.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE '

DISTRIBUCION

- Direccidn Adm. Y Finanzas ik
- Contraloria

- Depto. Finanzas




