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PER-IIIISO ADMINISTRATryO
CON GOCE DE REMUNERACIONES.

LorA, 1I lutl'1c10

DEcREro :N' lA í)@

VISTOS:

Solicitud de permiso presentada por las(los) trabajadoras
(res) que más abajo se indican, y de acuerdo a la Ley N" 19.378, Art.l7 del Estatuto de Atención
Primaria, y en uso de las facultades que me confieren los Art. l2' y 63" de la Ley N" l/2006, que refunde
Ley Orgánica Constitucional de Municipalidades, modificada por la Ley No19.130 del 19 de Marzo de
1992.

DECRETO:

I .-Concédase Permiso Administrativo con Goce de
Remuneraciones a las(los) trabajadoras (res) que más abajo se indican y por el período que se señala:

NOMBRE C. SALUD PERI
o

DO

DESDE HASTA DIAS
DAD
OS

DIAS
SOLIC.

SALDO

I-UIS BUSTOS JERTZ CECOSF-COI-CURA 08/06/20r 8 08/06/20t 8 03 01 02

I-UZMIRA CARRIEL HIDA¡,GO CECOSF-COI,CI]RA 29t0st20t8 29t05t2018 04,t/2 v,(PM) 01

]-UIS PINCHEIRA VAI,ENZUELA CECOSF-COI,CT]RA 20r8 25/05/2018 2s/05t2018 02,t/2 v,(PM) 0l
JESUS JOA FAJARDO CECOSF.COLCUF.A 20r 8 0r/06/2018 0 06/2018 Ú2 7,(AM) 05

EVA CTIAMORRO LOPEZ CECOSF.COI-CURA 2018 0l/06/2018 0 r/06/20 r 8 03 0l 02

2.- Los(as) trabajadore ) más arriba
señalados(as) deberán reintegrarse a sus labores habituales el día laboral si
dicho permiso.
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-Archivo Contraloria (
-Archivo Depto. de
-C.de S. "Dr.Sergio Lagos O."
-Cecosf-Colcura
-Carpeta Trabajador
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