REPUBLICA DE CHILE
PROVINCIA DE LINARES
I. MUNICIPALIDAD DE PARRAL
Departamento de Personal

1.-

DECRETO EXENTO N°:_ Y4
PARRAL, 4 Feah 20114

Las facultades que me confieren la ley N° 16.695 de 1988, Ley Organica
Constitucional de Municipalidades y sus posteriores modificaciones.

Lo establecido en la ley N° 18.883 de 1989, Ley que Aprueba el Estatuto
Administrativo para Funcionarios Municipales.

El Decreto Exento N° 515, de fecha 09.04.1996.

La Licencia Médica N° 43339494 presentada por don (a) PAULA
ABARZUA ROGAZY.-

El Decreto Exento N° 6071, de fecha 14.12.2012, que delega la firmade
Alcalde en el Administrador Municipal a Don IVAN ALONSO DAMINO
HERNANDEZ.

6.- El Decreto Exento N° 307 , de fecha 17 de Enero de 2014 , que Nombra

7.-

Secretario Municipal Subrogante a Don ADELQUI MILLAR BRAVO ,
Jefatura ,Grado 9° E.M.R

El decreto Exento N° 585 de fecha 31 de Enero de 2014, que

Designa como Administradora Municipal Subrogante a la Sra.

PAULA ZUNIGA FUENTES, Directivo, Grado 7° E.M.R

DECRETO:

1.- AUTORIZASE, a don (a) PAULA ABARZUA ROGAZY, Honorarios,

Tres (03) dias de Licencia Médica, para el restablecimiento de su salud, a contar del
10.02.2014, debiendo reasumir a sus funciones el dia 13.02.2014.

POR ORDEN DE LA SRA. ALCALDESA.

ANOTESE, REFRENDESE Y COMUNIQUESE.

DISTRIB Cﬁ)N:Ar ivo, Personal.-

/



IRTI

SECCION A
AL IDENTIFICACION DEL TRABAJADOR

Ficencia Médica
sors b b Al
il

USO Y RESPONSABILIDAD EXCLENIVA DEL PROFE

MINISTERIO DE SALUD

43339494

g R

H R !nr A h
e vt o

Rl l‘ el

N9

STON AL

Ll e )%la%i‘ /@CW%?—“/\/ B 4eq M \O#ze b, | /A 5’/56 I-1Y
- doIou 1Y N e A NI e T a

p)

©

{47 S

A N

sz dad

e B et de atn ey pos

HREEEN

= ENPERMUED A0 GR AV H AT dap 3§

RS B

AT T

LR T AT

o e

SEAT Lt bl

mm 5

S A

TR AN
DNV ALD .

PLOT DL ACUTENTLE DT
TRAGAMY O DL TRAY LT
[EERY SR AN
N
LL,‘J J; } » el
[REN RPN ’
LRI S IEN [ i

FECHA DE NACIMIENTO
! 1{ T [ P Pl
} i L Lo L] i1 » "L
BELE T PAYT P VELLE B N AT e S RN
AJTIPODE LICENCTA A ARACTTERISTIOAS DEL REPOSO
PR s g REPOSO T ARGIAL THTA]
PHo SRR PRE ST i !
/f Toa LIRS AN RS AL PR L e | N LT L/l_.! S REPOSOIT ABOR AL PARCIAL
Yom ATAN AN

RN RV TN

B
o

PR
i

ELPOSO PARC A N

s NECROMEC G
2= HOSPIT AL
S VPRGN T s

"
LEGAR DE REPOSO rL'

JUSTIFHCAR STES OTRO (3

PERSCOHN O b N Typie

72% &4///4 Jecepn

CONENA 37 W Qﬁ
ADE2 P by

THLEFOND

G 79 LEr

CERADENTIFICACION DEL PROFESIONAL

. /\HW\IMW;H %
i

LAl I3 1 0 | BT
(pERER-T

_C?%j WL3>3 B f /rvh

PRGN MO0 I AR LG 1S LI T TR A VN IO

ATy

[RIRIRE RIS RIRIT

RN IR

NO ABRIR. USO EXCLUSIVO CONTRALORIA MEDICA-COMPIN e ISAPRES

} - E = ALECT
p { 2= DUENTIS O
e S APATROM Y

ESPECIAL sl

r. ¢P¢f!a y Lili

-
U AR

[ ]I i v FRONIC O

Médico Ca1u)¢n
/f)A t/ bm,ﬁf% _ ut.: 7.837,822°7
- IR ‘ »ltlkil\&i SV TN
BN N R A L B L A A A N (S R R I P B R LN B TN ST S S (SR PN

SASAIN 9 SOIWLITT SOV ] N SIDIOHENY SVIDINANG T0



CALTA,

AHOR
ADOR INDEPENDIENTT

f H
f ¢

Lo
i 1

N R ! ! 7 : 1 ol { J ' ! {

i i 1 H

BEEEEEEEEEEEEEN L Ll Ll
FECHARFCEPOTON TICENCIA POR ¥ EMPLEADOR

™ T i~ ‘ ! [ f ] b

S { H . ! - i ]

BN e L

TP E ROy

SIS ST

HES R

B T

CODTGO R CORTUMNA

oo COMPIN

OCUPACHON

IR TR

(NIRRT

[ N T N TR L

FONH O

(S R IRI R ST

N IR SN

A

I " Ve TR VR LT N AT AL
‘ et ‘ 2P T R Y AOE M

t iy SEEE AR AR IO
: - o MU R e RN S O ! PO P AR L v
H GO RSP SR
1 Bofvis D EATATES FALES VL i e ‘. i PO RSO &
{ -
i , SN T - -
i
¢ - . —

S

REGIMEN PREVISI(ENAT,

R

P i f

o1 Ao L__l._ ...L_.}

PRI TS U NTO D T e

IAYRN AN

RO LHCENCIATIPO R 006

N T IR E FIOEA

g iy
R

Ak D

! T i Y
H [Nat i H o . 3 T T [ SUBSTIL G by ‘
: b - poid e b i
' i
S TR RES i CAPACH L AT
! S [ I U RO R v ol ]
v . [RET e
. i . e ' ' SRR ORI e g ot s g T e
5. S v
I8 ny ok DU T
R e e SV S _ s e e wonde e
; e R S
S - S - — e N :
Sl b L
T [ R B - deoon ccrnepandror tey
e e T T - T o o T T Y R N R TR I



