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DECRETO ALCALDICIO-N° 001158

Casablanca,

=1 MAR 2014

VISTOS: 1.- Lo establecido en la Ley 19.378, Estatutos de Atencién Primaria
de Salud.

2.- Lo dispuesto en la Ley 18.883, Estatuto Administrativo para
Funcionarios Municipales.

3.- Las facultades que en mi calidad de Alcalde me confieren la Ley
N° 18.695, Orgdanica Constitucional de Municipalidades

4.- Que se ha dispuesto que la funcionaria de Contrata de Salud:
PAULA ARRIAGADA PALMA, Cedula de Identidad N° 16.014.487-7,
Directora (S), Categoria A, Grado 14, de la Direccién de Salud,
asistird a Reunién en Universidad Andrés Bello, cotizaciones en
Vina del Mar y reunién en Servicio de Salud Valparaiso San
Antonio.

DECRETO: 1.- Autorizase el cometido sehalado en los vistos, a la funcionaria
de Confrata de Salud: PAULA ARRIAGADA PALMA, Cedula de
Identidad N° 16.014.6877-7, Directora (S), Categoria A, Grado 14,
de la Direccién de Salud.

Il.-  Paguese por Tesoreria Municipal por concepto de viatico sin
pernoctar, el dia 07 de marzo de 2014 la suma $ 15.490.- (Quince
mil cuatrocientos noventa pesos).

.- Imputese el cumplimiento del presente Decreto al Subfitulo 21
ifem 02 Asignacién 004, Contrata del Presupuesto de Salud
Municipal vigente .-

IV.-  ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.
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SOLICITUD DE VIATICO
Apellido Paterno ARRIAGADA
Apellido Materno PALMA
Nombres PAULA
Cédula de Identidad 16.014.687-7
Grado A-14
Cargo DIRECTORA (S)
Unidad Municipal SALUD
Motivo del cometido Reunion Universidad Andrés Bello, cotizaciones en Vifia del
Mar y Reunidn en el Servicio de Salud Valparaiso San
Antonio.
Lugar Valparaiso y Vina del Mar
Fecha 07 de marzo de 2014
Valor vidtico $15.4%90
N° de vidticos 1
Total viatico $15.490 (Quince mil cuatrocientos noventa pesos.)
Fecha solicitud 07 de marzo de 2014,
Horario del vigje 09:30 horas hasta las 17:30 horas
Resolucion Interna N° de fecha

Reparticion: I. MUNICIPALIDAD DE CASABLANCA

Nombre y firma jefe (a) directo (a):

Nombre y firma habilitado (a);

Nombre y firma interesado (a):.
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