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P DECRETO N® 6 8 8 : S W
mvuco, 19 NOV. 2016

i

VISTOS:

1.- £l Contrato de Prestacion de Servicios = Honorarios,
suscrito entre I2 Municipalidad de Temuco y I3 persona que se sefala.

2- L3 ley N® 152886, Ley de Bases sobre Contratos
Administrativos de Suministros de Servicios.

3- Lz ley N2 18883 Estatuto Administrativo pars
Funcionarios Municipales.

4.- L Ley N2 189378 Estatuto de Atencion Primariz de

Salud Municipal

m

S.- El Decreto Alcaldicio N2 4.023, del 14 de diciembre d
2015, que aprueba el Presupuesto del Departamento de Salud parz el afo 2016.
€.- Las facultades contenidas en I3 ley N? 18
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“Organica Constitucionzl de Municipalidades

DECRETO:

1.- Apruebzse el Contrato de Prestacion de Servicios 3
Honorarios, de 25 de octubre de 2016, suscrito entre Iz Municipalidad de Temuco y I3 personz

gue = continuacion se senala
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Nombre : CRISTHIAN EDUARDO GREENE SALAZAR Rut :
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Funciones Especificas’ Apoyar lz atencion de pacientes cel Convenio Programz “Mas Adultos Mayores
Autovalentes” ziio 2016, del CESFAM Amanecer, de lunes 3 viernes en horario normal de funciomamiento de

dicho estsblecimianto de salud, lo gua contempla
f - Ingresar como dupla profesional (Kinesidloge-Terapeuta ocupaaonal) BO6 pacentes al programa antes
| del 31 de dicernbre 2016

—  Realizar talleres de sstimulacdn para adultos mayores

- Reahzar mtervenciones grupales para que los adultos mayores incorporen ejeracios y técnicas abordadas
| en tallerss v logren cambios conductusles
| - pvaluagdn de |a condioén funcaonal de los Adultos Mayores al egreso de programa

~ Realizar catastro y Mapa de Red Local con Organizagones Soaales de Adulto Mayor y Semidcs

- Reahzar Diagnéstico Pamiapativo sobre necesidades Tapacitacén en Estimnulac uncional v
Autccudado de Salud del Adulte Mayor

~  Capacriar 3 Liderss Comunitancs en Autocudado d
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( Relationados.
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2lud del Adultc Mayor

' —  Difundir dela estrategia en las organzacionss soadlss y red de servicios localss

,::Manttl Sl | 2 cuotas de §985.175.- \ | Monto Total | 51‘970'35#

|Fecha Término 31.i2}9{

Fechatnicio | 01.11.2016 \

Imputacion | 21.03.999.939.001 Subprograma “2”

|
FCentro Costo [32.93.00

2.- El monto totsl z refreg 1 1 rtem
21.03.999.833 001 “Subprogramz 2" es de 51.970.350.-- { ;
trescientos cincuenta pesos | con argo 3l presupuesto

—=—0f. de Partas Municipal
- Departamanto da Salud
- Intaresado
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