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TEMUCO, (1.5 NOV. 2016

VISTOS:
1.- El Contrato de Prestacion de Servicios a Honorarios,

suscrito entre Iz Municipzalidad de Temuco y Is persona que se senala.

2- La Lley N2 19286, Lley de Bases sobre Contratos

Administrativos de Suministros de Servicios.
3- Lz Ley N® 12883, Estatuto Administrativo para

Funcionarios Municipzales.
4.- La Ley N2 15378, Estatuto de Atencion Primaria de

Salud Municipal
S - Fl Decreto Alcaldicio N2 4.08S, del 14 de diciembre de

2015, que aprueba el Presupuesto del Departamento de Salud para el arfio 2016.

6.- Las facultades contenidas en la Ley N2 18635,
“Organica Constitucional de Municipalidades”

DECRETO:

1.- Apruébase el Contrato de Prestacion de Servicios 3

Honorarios, de 27 de octubre  de 2016, suscrito entre 13 Municipalidad de Temuco y [3 persona
gue 3 continuzcion se sefiala:

’T;mhre - PAULINA ELISA JOAQUINA HENRIQUEZ ALVEAR —{Rut :

Eﬂdones Especificas: Apoyar Iz atencion de pacientes del Convenio Programz “Mas Adultos Mayores

utovalentes” afio 2016, del CESFAM Pueblo Nuevo, de lunes a viemes en horaric normal de funcionamiento

lde dicho establecimiento de salud, lo que contempla:

- Ingresar como dupla profesional (Kinesidlogo-Terapeuta pcupaaonal) BD6 pacentes al programa antes |
del 31 de dicernbre 2016. \

—  Reahzar talleres de estimulacién para adultos mayores ]
—  Reahzar mtervenaones grupales para que los adultos mayores INCOTPOren ejeracios y técnicas abordadas

en tallerss y logren cambios conductuales

- evaluacén de 12 condiadén funcional de los Adultos Mayores al egreso del programa

- Realzar catastro y Mapa de Red Local con Orgamizaaones Sodales de Aduito Mayor y Semiaos
Relaaonados.

- Realizar Diagnéstico Pamucapatvo sobre necesidades de fitacén en Estimulaadn Fu a y
Autocandado de Salud del Adulto Mayor

- Capactar 2 Lideres Comunttanos en Autocudado de S del Adulte Mayor

—  Drdundir de la estrategia en las organzaciones sociales  red de servicios locales

Monto Mensual |2 cuota de $985.175.- \ Monto Total l $1.970.350.- /
{recna lnice  |01.11.2016 \ Fecha Término | 31.12.2016
J |

| i6 .03.999.999.001 Sub . i -
Imputar.lon 2 e ubprograma °2° Nombre: Convenio Pro Mas |
Centro Costo . 32.63.00 ultos Mayores al

) {

2.- El monto total a refrendar
21.03.999.999.001 “Subprograma 2" es de 51.570.350 {un millon
trescientos cincuenta pesos) con cargo al presupuesto de gastos g

M -

ANOTESE, COMUNIQUESE, F
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