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DEPARTAMENTO DE SALUD

TEMUCO,

VISTOS: 0 3 MAYO 2017

L-El contrato de Prestacdn de Servicios a Honoranos,
susarto entre 12 Muniapahbdad de Temuco y [a persona gue se sefiala.

Z.- La Ley WY 19.8B6, Ley de Bases sobre Coniratos
Adrmmistrativos de Suministros de Serviaos.

3.- La Ley N¥ 1B BR3 Estatuto Admimistrative para
Funcionarios Municipales.

4.- La Ley NP 19378, Estatuto de Atenadn Primana de
Salud Mumicipal.

5.- El Decreto Alcaldicio N° 4.097, del 19 de diciembre
de 2015, que aprusha el Presupussto del Departamento de Salud para el afio 2017,

6.- Las facultades contemidas en la Ley N° 1B.695,
“Orgdnica Constritucional de Mumicpalidades™

DECRETO:

1.- Aprugbase ol Contrato de Prestacdn de Servicios a
Honorarios, de fecha 10 de abnl de 2017, suscrito entre la Muniapahdad de Temuco y la persona que a
continuacidn se safiala;

Nombre ¢ LISETTE DENISSE GEMPP HIDALGO Rut :

Funclones Especificas: Realizar actadades del Convenic “Frograma Control de Salud del miffo y mffa® affo 2017, del
Departamento de Salud, lo que imnphica:

| 1.- Otorgar atenaidn integral y resolutiva a un maxumo de 770 niffos y nifias de entre 5 a 9 afios, a través de
controles de salud reahzados en los establearmentos educacionales de la comuna de Temuco, lo gue
considera:

- Revizion de antecedentes generales y de niesgo biopsicosoaal

- Examen flzico cefalo-caudal, incluye revicidn dental y referencia a2 ges 6 afics.
-  Evaluacidn pondo-estatural
- Controf de Presién Artenal
— Screentng Visual

—  Screening Audriivo

— Screening Respiratoria
- Vacunaadén y/o dervaadn del renor 2 su establecirmento de salugtfara vacunacén segiin edad
- Reahizar rendiadn menzual de controles ejecutados a mas tardafel ditimo dia hibil de cada mes, para lo

cual debe entragar: cuestionanos completados y firmados mfs una plandia slectrénica de registro v la

boleta de honoranos correspondients.
—  Entregar reporte de la informacidn recabada con JUNAER afD5M.
— Realizar charlas educaaonales a los nifios de entre 5 a 2 afio} {mimino 2 por establecimiento)

Monto Total %3 850.000.- \ /
perfodo desde 10.04.2017 \ sm}ﬂa? 4

utado 103.999.999.01 “Sub a2 .
Imputaddn 210 ubprogram e Nifia
Centro Costo 32.37.00

21.03.999.999.001 “Subprograma 2" del Presupuesto del drea Salu
53.BE50.000 - (tres rmillones ochocientos ancuenta mil pesos).
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