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DECRETO ALCALDICIO N° /432

Quillén, 9 3 JUN 2014

VISTOS:

»

La Licencia Médica N° 2-44779184 de fecha 13 de Junio del 2014, de la Sra. Maria
Henriquez Pardo, emitida por el Dr. Patricio Gomez Toledo, Médico Oftalmélogo.

El Decreto Alcaldicio N° 1.052 de fecha 01 de Diciembre de 2013, que Aprueba el
Presupuesto Municipal afio 2014 del Departamento de Salud.

El Decreto Alcaldicio N° 915 de fecha 25 de Octubre del 2013, que Nombra como
Administrador Municipal al Sr. Vladimir Pefia Mahuzier.

El Decreto Alcaldicio N° 413 de fecha 08 de Mayo del 2013, que delega funciones
al Administrador Municipal o a quien Subrogue.

El Decreto Alcaldicio N° 472, de fecha 05 de Junio de 1996, que aprueba el
Reglamento de la Carrera Funcionaria del Personal regido por el Estatuto de
Atencion Primaria de Salud Municipal de la comuna de Quillén.

La Ley N° 19.378/95, sobre Estatuto de Atencidn Primaria de Salud, de fecha 13 de
Abril de 1995.

El Decreto Alcaldicio N° 109, de fecha 25 de Febrero de 1991, que aprueba el
Reglamento Interno del Departamento de Salud Municipal de Quillon.

La Ley N° 18.883/89, Estatuto Administrativo para Funcionarios Municipales.

La sentencia de proclamacion de Alcaldes N° 14 de fecha 30 de Noviembre de
2012, por el que Nombra como Alcalde de la |I. Municipalidad de la comuna de
Quillén a Don Alberto Gyhra Soto.

La Ley N° 18.695, ORGANICA CONSTITUCIONAL DE MUNICIPALIDADES, de
fecha 31 de Marzo de 1988, sus posteriores modificaciones y las necesidades del
servicio.

DECRETO:

7 e

3.-

Aceptase 01 dia de Licencia Médica N° 2-44779184, por el 13 de Junio de 2014,
a la SRA. MARIA HENRIQUEZ PARDO, Administrativo Sigges del Centro de
Salud Familiar de Quillon.

De acuerdo a lo previsto en el Estatuto de Salud Primaria, debera mantenérsele
la remuneracion integra, por los dias en los cuales se encuentre con Licencia
Médica.

Tramitese y envie Licencia Médica a la entidad correspondiente.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y TRANSCRIBASE POR SECRETARIA MUNICIPAL

EDGAﬂanA o IDALGO VARELA = NA MAHUZIER
SECRETARI UNICIPAL ADMINISTRADO R MUNICIPAL
MINIST, DE FE “POR DELEGACION DE FAQULTAD DEL ALCALDE”

Archwo Departamento Salud de Quillén
Archivo Depto. Ppto. y Finanzas Desamu.
Archivo Secretaria Municipal de Quillén.
Archivo Sra. Maria Henriquez P



Licencia Médica MINISTERIO DE SALUD

\II( I()\‘\ 'l\t!\ RI \Iti\\\iillll)\l) l-.\(l['!\.I\.\l'}l-'l.I’Rt!l"!-'KIU\\I. | \I“.: _ 44779184
o it T oo T
BUELS "UBPRUY GDT

P)?J ILJ:WC‘DIH]HIII [TTT1]

\2. IDENTIFICAC 'T'?.I_”_! HIJO Sl para eenc SR . N ] l“_r [T_T't
G LLITTTTIT [ | | | | JH [TTTTTTTT) T TITT]-[
o= ENFERNEDAD IROFSION Em—— ‘

EE St . D 1 LUGAR DE REPOSD !—_-‘{7.;‘

’ ‘ ‘ JUSTIFICAR ST ES OTRO ( 3y

Com }I\L(ﬁ;; Camndu (K

5. IDENTIFICACION DEI IRUII\I(}\ Al

conlEld] JV\’KEW] ﬁWM L[] <8 f =i
_ § wzﬂ)); (J e
NO ABRIR. USD EXCLUSIVC vl;';;

| [so =z [Nez[ €0z =20 l
i NP2 cO[oV [N ORT|[ oy |
R4 _J_\F’-?ﬂ Vo[ OT ThIZ )q’ N -

1 i

SHSAIN 9 SOWLITN SOTNA STHOIHALNY SYIONAOIT '+



SECCION C : RESPONSABILIDAD EXCLUSIVA DEL EMPLEADOR
C.L ADENTIFICACION DEL EMPLEADOR O TRABAJADOR INDEPENDIENTE
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COMUNA CIUDAD CODIGO COMUNAI
U500 COMPIN
ACTIVIDAD LABORAL DEL TRABAJADOR OCUPACION
0 = AGRICULTURA. SERVICIOS AGRICOLAS, SILVICULTURA Y PESUA 11 = EJECUTIVO O DIRECTIVO

12 = PROFESOR
13 = OTRO PROFESIONAI
14 = TECKICO.

15 = VENDEDOR

Aq L6 = ADMINISTRATIVG
7= OPERARI). TRABAJADOR MANUAIL
18 = TRABAJADOR DE CASA PARTICULAR
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FECHA RECEPCION LICENCIA POR CCAl
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SEGURO DE DESEMPLEO
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2= N0
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racion e limuda
2=NO

MES ANCY

| = MINAS, PETROLEOS Y CANTERAS
1= INDUSTRIAS MANUFACTURERAS
CONSTRUCCION

- 3= COMERCIO

ELECTRICIDAD, GAS Y AGUA
= TRANSPORTE. ALMACENAMIENTO Y COMUNICACIONES.
= FINANZAS, SEGUROS, BIENES MUEBLES Y SERVICIOS TECKNICOS, PROFESIONALES Y OTROS
# = SERVICIOS ESTATALES, SOCIALES. PERSONALES F INTERNAUIONALES

ACTIN AR NO ESPECIFICADA

(.2, IDENTIFICACION DEL REGIMEN PREVISIONAL DEL TRABAJADOR Y ENTIDAD PAGADORA DEL SUBSIDIO
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REGIMEN PREVISIONAL

3500 INT CALIDAD DEL TRABAJADOR
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I = TRABAJADOR SECTOR PUBLICO AFECTOALALEY N
- 7 = TRABAJADOR SECTOR PUBLICO NO AFECTO A LALEY N* (8,834 Frabujador Afilado w AFC
O LETRACAIA FREV)
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FRARAJADOR DEPENDIENTE SECTOR PRIVADO

IRABAJATHIR INDEPENDIENTE Lon

FECHA conTrRATO DE TRABATO O \|O 2)

Dia

FECHA PRIMERA AFILIACION ENTIDAD PREVISIONAI 0 4 O ‘5
DA MES
ENTIDAD QUE DEBE PAGAR EL SUBSIDIO O MANTENER LA REMUNERACION
SUBSIHMO LICENCIA TIPO 1-2-34 67 SUBSIDIO LI ATIPO S o6
A = SERVICIO DE SALLUID E = SERVICIO DE SALUD
B = ISAPRI F F = MUTLIAL
C=C0Al G = INP

D = EMPLEADOR H = EMPLEADOR
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ACOGLUMNA B

( INFORMACION DE MESES ANTERIORES A LA FECHA DE LA INCAPACIDAD )
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EN CASO DE LICENCIAS MATERNALES ( TIPO 3 1 5E DEBE LLENAR ADEMAS EL RECUADRO SIGUIENTL
MES AL CUAL REMUNERACIONES IMPONIBLES EXCEPTO LAS OCASIONALES QUE La informacidn debe corres
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