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MUNICIPALIDAD DECRETO N® 5 g 8

DEPARTAMENTO DE SALUD

remuco. 1 4 OCT. 2016

VISTOS:
1-El contrato de Prestaadn de Servicics 2 HOMCTanNos,

suscrto entre la Mumiapahdad de Temuco y la persona que se sefiala

2- La Ley N° 19886, Ley de Bases sobre Contrates

Admnsstratives de Suministros de Servigos.
3- La Ley N° 15.883, Estatuto Adrmimistrauvo para

Funcionanas Mumcpales.
4.- La Ley NP 19.378, Estatuto de Atenadn Primana de

salud Mumcapal.
s - £l Decreto Alcaldioo N° 4.089, del 14 de dwaiembre

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

&.- Convenio Control de Salud Escolar Nifio/Nifia de 5 2
9 affes™ afie 2016, Decreto Alcaldiao N° 277 DEL 15062016, susaro entre el Senviac de salud Araucania

sur y la Mumicspahdad de Temuco.
7- tas facultades contenidas en la Ley NS 1B.695,

“Orgamica Constitucional de Munmiapahdades”
DECRETO:
1- Apruébase el Contrato de Prestaadn de Serviaos a

Honorarnos, de fecha 11 de octubre de 2016, suscamo entre ta Muntapahidad de Temuco y la persona que
a contmuacidn se sefiala:

l| Nombre : MARIELA ALEIANDRA CANDIA PARADA Rut :

Departamento de Salud, o que mphca:
L- Otorgar atencidn mtegral y resolut

considera
- Revisién de antecedentes generales y de nesgo biopsicesoaal
- Examen fisico cefalo-caudal, mcluye reveidn dental y referencia 2ges 8 afios.
- pvaluaadn ponde-estatural
- Control de Presidn Artena
- Screening Visual
~-  Screening Audnwo

- Screening Respiratona
- vacunaaén y/o dervaaén del menor 2 su establearniento de salud para vacunaadn segin edad

boleta de honoranos correspondiente.

Fundones Especificas: Realizar actvidades del Convenio “programa Control de Salud del nifio y nefia™ afio 2016, del

wa a un méamo de 219 mifios y mifias de entre 5 a 9 affos, 2 través de
controles de salud realzados en los establearnentos educaacnales de la comunz de Temuco, kb que

- Realizar rendiadn mensual de controles ejecutados a mis tardar el Glume dia hahil de cadames, para lo
cual debe entregar: cuestionanos completados y firmados més una planilla electrénica de registro ¥ la

1
,ﬁTOﬂ(o Total 51.160.700.-

[Perk}do desde 1110.2016 {Hasta K 3011 2016

Centro Costo 324800 r"ia

Imputacién 21.03.999.999.03 Subprograma 2* 1-Nom . Cotral S e i

2- Bl monto total a refrendar con cargo /al Ttem
21 03.999.999.001 “Subprograma 2° del Presupuesto del rea Salud Muniapél para el afio 2016, es de

51 160. 700 {un millén aento sesenta mil setecientos pesas).
ANOTESE. COMUNIQUESE, REFRENDESE Y mcm'v/ésr.
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