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Vistos:

der rrabajo y previsión sociar quefiiatexto retundido,"".,?,.?J;1*:iT'#,1??.,1"\*ttlTjil:
sobre-el sistema único de prestaciones familiares y sistema delesantía para los trabaiadores públicos yprivados, contenidos en los decretos ley¡s Nss 307 y 603 amAas y'e ISZ+,-

//
pincheira Hernández r,eslie oiana./ 

('rb) certtñcado de nacimiento de hiia,

pincheira Hernández Leslie Diana.- 
I 

;)" 
certificado alumna regula de hiia'

/ d¡ Solicitud de incorporación de carga de la
trabaiadora Sra. Hernández Toledo Viviana paola, de fecha, ZO/OB/Z01^S._

Hernández Toredo viviana paora, de fecha, 20 /o8/20r5.- 
/ 

7 
Declaración lurada de la traba¡adora sra'

'/ g Certiñcado de cotización emitido por
Empresa caia Los Andes, entidad recaudadora de las coüzacione/revisionales de los trabaiadores.

/ g) Informe de reconocimiento extinguido apartir det,01/01/2015, emitido por siagf._
h) D.F.L.No1 de 2OO2 del Ministerio del

Trabaio y Previsión Social que fiia texto refundido, coordinado y sístematizado del Código de Trabaio.-

i) D.F.t. Ns1 de 2006 del Ministerio detInterior publicado en D'O. del 26 ,07 .2006, que fila texto refundidó, coordinado y sistematizado de
Ley No 18.695.-

Y, en uso de lo dispuesto en el ¡"¡. 12e y las
facultades que me confiere el Art. 63s todos de la Ley Na 18,695, orgánica Constitucional de Municipalidaáes,

DECRETO:

periodo comprendido entre Enero a Diciembre de 2015, " "'l;; 
i";:illij,'i,::-:.fi::1"j1-jt1il,::"r:i

Programa Pro -Empleo, mayores de 18 y menores de 24 años qrr" .uar"r, 
"rrr"hanza 

media y o superior.

NoMBRE TMBAIADq,R R.U,N NOMBRE CARGA R.U.N FECHA NACIMIENTO/.]bRNAN DEZ 1'OLEDO

-IVIANA ÉAOLA i/
PINCHEIRA HERNANDEZ
LESLIE DIANA

7  /t-
z.-Comuníquese a oficina de Remuneraciones. de

Proyecto Pro Empleo para los efectos del pago a contar de ra fecha indicada en el anterior.

ANÓTESE, COMUNÍQ -.'1YEN-SUOPORTUND4

ALCALDE


