
I. MUNICIPALIDAD DE BULNES
DEPARTAMENTO DE SALUD

DECRETO ALCALDICIO NO ~ fa ~ /

AUTORIZA PAGO HORAS EXTRAS.

BULNES¡ 0_6 FEB 2020

VISTOS:

1.- El Memorándum N° 80 de fecha 04 de
febrero de 2020, del Sr. Pablo Villanueva Fuentes, Director (s) del Centro de
Salud Familiar Santa Clara, en el cual le solicita a la Srta. Paula Rodríguez
Villagrán, TENS Cecosf Tres Esquinas, apoyo de trabajo extra, el día sábado 01 y
domingo 02 de febrero de 2020, desde las 10: 00 a 21: 00 hrs., cometido toma de
presión, primeros auxilios en Trilla de la ciudad de Bulnes.-

2.- Las solicitudes de Horas Extras
presentadas por la Srta. Paula Rodríguez Villagrán, Cédula de Identidad N°

Técnico en Enfermería de Nivel Superior del Centro Comunitario
e Sa Familiar Tres Esquinas, dependiente del Departamento de Salud

Municipal de Bulnes, correspondientes a los días 01 y 02 de febrero de 2020.-

3.- El Decreto Alcaldicio NO 1299 de fecha
04 de mayo de 2017, que delega en el Jefe del Departamento de Salud Municipal
de Bulnes, o quien lo subrogue o reemplace, la facultad de firmar las solicitudes
de autorizaciones de horas extras.-

4.- Las Facultades que me confiere la Ley
NO18.695 Orgánica Constitucional de Municipalidades y sus modificaciones.-

DECRETO:

1.- Autorizase a la Srta. Paula Rodríguez
Villagrán, Cédula de Identidad N° Técnico en Enfermería de Nivel
Superior del Centro Comunitario de Salud Familiar Tres Esquinas, dependiente
del Departamento de Salud Municipal de Bulnes, para que realice labores
extraordinarias por control de signos vitales y primeros auxilios en Stand del
Departamento de Salud, en Trilla realizada en cancha municipal Yanine de Bulnes,
los días 01 y 02 de febrero de 2020 en horario de 10: 00 a 21: 00 hrs.-

2.- Páguese las Horas Extraordinarias e
impútese el gasto al ítem 215 21 02 004 005 del Presupuesto del Departamento
de Salud Municipal vigente.-

ANOTESE, COMUNIQUE

REV/cMR/_Eí/J/mcp.-

Distribución: \

La indicada
Archivo Exp.Ind
Archivo Finanzas
Oficina Partes.



CESFAM SANTACLARA

MEMORANDUN N° yO '

SANTA CLARA, 04 Febrero 2020.

DE : DIRECTOR (S) CESFAM SANTA CLARA
A : PAULA RODRIGUEZ VILLAGRAN

TECNICO PARAMEDICO TRES ESQUINAS
MAT : SOLICITUD DE HORAS EXTRAS

Estimado, solicito a usted apoyo de trabajo extra, el día sábado 01 y.
domingo 02 de febrero 2020, desde las 10:00 a 21:00 horas, cometido toma
de presión, primeros auxilios en trilla de la ciudad de Bulnes, las horas
extraordinarias serán registradas en el libro de asistencia correspondiente.

Atentamente.,

PVF/magc.
Distribución:

- La indicada
- Archivo.



1.MUNICIPALIDAD DE BULNES
CECOSF TRES ESQUINAS

SOLICITUD DE HORAS EXTRAORDINARIAS

Datos solicitud:

1 Horas Extraordinarias " ~Q.,
Grado: ~5
Unidad: CECOSF Tres Esquinas.

1 Fecha Autorizada: 0[\· Oz.. ;)..O,
I Jornada: Diurna
I Hora de Inicio: ~6~ A- rr .1

I Hora de Término:¡;¡" ~h~'? I
€.o'O*<'o \ O\,e ~CJ~0.:) \I~~le,~. e'0 ~\')d d~ eolDd t

Desglose de horas extraordinarias: I

I Descripción: I N° de horas: Forma devolución I Devolución

¡
Horas extraordinarias hasta las 21 :00 Hras.
Con recargo del 25% sobre hora extraordinaria 7.00 remuneración remunerado

I

I
I
j
I

I
I
1

...,,:.;.. :

IHoras extraordinarias desde las 21 :OOhras, hasta las 07:00hrs.0.OO dev. Tiempo
Horas extraordinarias: sábado, domingo y festivo 0.00 dev. tiempo
Con recargo del 50% sobre horas de jornada extraordinaria

II Total devolución de tiempo:
1 Total devolución remunerada: \ ~ \tq,,?

V.B. JEFA DIRECTA (o)

Fecha: 04· OJ..· ~. I
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1.MUNICIPALIDAD DE BULNES
CECOSFTRESESQUINAS

SOLICITUD DE HORAS EXTRAORDINARIAS

I Datos solicitud: "\ \O.\:)adO' en ·~t}o. A~c> z..o?;~ I
I Fecha: ()L\ ~o -¡ . ¿,oz,~ I
I Autorizado por; Sr. Felipe Coronado Olivares, Jefe (s)Departamento de Salud. ' I
I Funcionario: ?o.~la. 1..oc\Qj-é~1. ~ '\o..'é)'mn I
Rut: 2 I

I Cargo: '\~ S ' I
I Unidad: CECOSF Tres Esquinas. I
I Grado: \ 5.
I Horas Extraordinarias ,,\-\- 'iL,)

I Fecha Autorizada: ():;(.. 02.,. :20.
I Jornada: Diurna
IHora de Inicio: 80~C> A"'.
IHora de Término: 2- (" ~'\Z. '!)

eoo~ro\. ch wB~ \ ~-tc..\e.5 e;). <q,~o'fld o~ .soWo!.. t'
okV'w"'oY1 de \\,\~ro~ OJ.)x.~Iv.'o~@;'f\ COnCh~ fO~~'n~
Desglose de horas extraordinarias:

I Descripción: I N° de horas: Forma devolución I Devolución

Horas extraordinarias hasta las 21 :00 Hras.
Con recargo del 25% sobre hora extraordinaria 7.00 remuneración remunerado

I
I Horas extraordinarias desde las 21 :OOhras,hasta las 07:00 hrs. O.OOdev. tiempo
Horas extraordinarias: sábado, domingo y festivo
Con recargo del 50% sobre horas de jornada extraordinaria

I

0.00 dev. tiempo

I Total devolución de tiempo:
Total devolución remunerada: \-\(2.. ~

V.B. JEFA DIRECTA (o)

Fecha: 04-~02- 'lOM
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