§.fMUN!CIPALIDAD DE LITUECHE
- Departamento De Educacién

DE: 661
05/08/13
RDD/sfm
DECRETO ALCALDICIONe 0 0 20 3 4
LiTuEcHe: 02 06T 2013
CONSIDERANDO :

- Las Solicitudes de Permisos Administrativos, con goce de remuneraciones
presentada por los funcionarios municipales que se detallan a continuacién.

- Que, el uso de Permiso Administrativo de los funcionaros sefialados no
entorpece el normal funcionamiento del municipio.

VISTOS :Lo Dispuesto en el DFL N° 13.063-80 del Ministerio del Interior, v las normas
laborales del sector privado, la ley 18620 y sus modificaciones,, el Decreto Exento N°
2.621 de fecha 06 de Diciembre del 2012 y las atribuciones que me confiere la Ley N°
18.695, Organica Constitucional de Municipalidades y sus modificaciones.
: DECRETO :
1.- Autorizase el uso de Permisos Administrativos, a los funcionarios
municipales, dependientes al drea de Educacién, que se individualizan:

Nombre Funcionaric | R.U.T. Cargo Dias | Desde Hasta
Paula Manriquez F. 14.203.020-9 | Coord. PIE 1 05/08/13 105/08/13
Yeniffer Palominos Vidal 1 16.078.350-8 | Psicopedagoga 1/2 105/08/13 [05/08/13
Cecilia Donoso Gonzdlez | 08.259.684-4 | Docente 1 05/08/13 105/08/13
Leila Reves Gonzalez 14.486.208-7 | Docente 1 05/08/13 105/08/13
Flor Donoso Lisboa 07.702.062-4 | A. de Educacién 1 05/08/13 105/08/13

Alejandra Céspedes E. 14.568.662-8 | A. de Educacién 1/2 106/08/13 106/08/13
Carlos Quinteros Donoso 1 07.021.056-8 | Administrativo 1 06/08/13 106/08/13

Andrea Flores Lisboa 15.121.779-6 | Docente 1 06/08/13 106/08/13
Pamela Fuentes Rojas 11.631.033-3 | Docente 1/2 107/08/12 107/08/13
Luis Castro Urrutia 05.565.608-8 | A. de Educacion 1 07/08/13 [07/08/13
Ana Amigo Donoso 14.524.372-6 | Docente PIE 1 08/08/13 |08/08/13
Maria Matus Movya 514.570.361«1 ' A. de Educacidn 1 08/08/13 1 08/08/13
Francisca Salazar O. 17.287.153-4 | Docente 1/2 108/08/13 08/08/13
Domingo Cuevas Villagran | 07.402.275-8 | Docente 1/2 108/08/13 08/08/13
Cecilia Donoso Gonzalez | 08.259.684-4 | Docente 1 05/08/13 109/08/13
Carol Zihiga Mufioz 17.017.092-k | A. de Educacién 1 09/08/13 109/08/13
Imalda Donoso Orellana  |06.514.529-4 | Docente 1/2 109/08/13 |09/08/13

Cleofa Donoso Orellana 10.759.103-6 | A. de Educacion 1/2 109/08/13 |09/08/13
Claudia Donoeso Osorio 11.554.066-1 | A. de Educacién 1 109/08/13 [09/08/13
Aldo Becerra Arevalo 111.281.399-3 | Docente 1 109/08/13 109/08/13
Benite Vargas Acevedo 11.756.203-4 | Docente 1/2 109/08/13 {09/08/13

2. Remitase copia del presente Decreto a la Unidad de Personal para su conocimiento
y posterior archivo en la carpeta de la funcionaria individualizada.
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Departamento de Educacion
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Firma del Funcionario

Autorizacion S’efior Alcalde

o S o Administrador Municipal
LITUECHE, o de Aéos%u. de 2013.

(.Za;dctml Caro No, 799, Fono 72-2851360) — w;\:.v\\fjitucc]rw.tl



Escuela Cardenal Radl Sitve Henrigues
RUT: 53.311.908-5

RBD: 400785
| soucm. PERMISO CON O SIN -
_ GOCE DE REMUNERACIONES
FECHA B Or- OF - 20 D
ESTABLECIMIENTO ESCUELA CARDENAL RAUL SHVA HENRIQUEZ
NOMBRE DEL SOLICITANTE _ “;?MRW é W

RUT DEL SOLICITANTE 3 (j : / b Y. 3 o ““*?
| ?m WW

SOLICITA _ : Permiso CON goce de Remunefac ones { X}
: Permiso SIN goce de Remuneraciones |

PERIODO . DESDE: OQO? HASTA: Oi{ 05

Sies medla;omada espemﬁcar: Mafana { ¥} Tarde:{
: " Jornada completa ) .

Cantidad de dias: _ 4{;2, 0(‘1"“—'
MOTIVOS | WWV‘LM

!

é/ FIRMA SOLICITANTE

AUTORIZACION DIRECTOR DEL ESTABLECIMIENTO:
CONCEDIDO: X

DENEGADC: _

VISTO BUENO DAE.M




L. MUNICIPALIDAD DE. LITUECHE
DEPARTAMENTO DE EDUCACION

-SOLICITUDDE PERMISO ADMINISTRATIVO

Nombre del ﬁmcmnano W QW G

RUT. 823’"‘3) é:u?‘-f Y J

Unidad Educativa | { LA

Cargo

Fecha

Solicita Permiso:
Con goce de remuneraciones ( —~ )
Sin goce de remuneraciones ( )
Desde: DN ~ @ ) 4 hasta: ()5 -0F
Numero de dias: i OZA«Q

Motivos: %

Autorizado ( )t/ )

No Autorizado  ( )

Fecha:

Vo B° Jefe DAEM———F

Fecha: 59“?‘”’ 9 & - Z»@/?




SOLICITUD DE PERMISOS ADMINISTRATIVOS

| FECHA — B i %&vw T aes. - -

ESCUELA TUELA BASICA PULIN \

NOMBRE DEL SOUCTTANTE . menla. Waloel Yoy ﬁ.«&...EI.QM!?L%.Q.T?:WRUT...ﬂ?’:&..ﬁ%@@.ﬁg%}

CARGO Docente.

SOLICITA - pmmm CON GOCE DE REMUNERACIONES (%)
PERMISO SIN GOCE DE REMUNERACIONES )

PERIODO: ngsn&:._.w....?ﬁ.i ....... 3 ....... OLAHASTA.:. p(.wr\ﬂ»? @sff)?f 2003
JORNADA: (_ %) Mahana __%) Tarde

TOTAL m’ns; PERMISO: 1 dia(s) wopomoms(__ WNE = )

- mnvos éwm}m ...... ’mwwﬁ iy

iz

FIRMA DEL HORP ANTE
NOT4A Las Peitnisos serdn Aaatenzados sdfo can 72 hom:, de anﬁmpacrén gxcepte CASOS bE URGENC;’A, {os gue deberdn }ustzﬁmrse con & Certificado Médico

mrmspc}n diente.

AUTORIE’;ACION DEL DIRECT OR DEL ES'TABLECIIMIEN’I’O Y JEFE DEPTO. DE E
' CONCEDIDO:

5 g © DENEGADO: [ ]
FECHA: Offf@ﬁ/w~5 | |

CONCEDIDO: | |
DENEGADO: [ ]

R R L S

Ve B® JEFE DAEM
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COMUNA DE LITUECHE Ve it

INTERNADO MUNICIPAL DE LITUECHE

R, ,m,..,,‘,a..‘_m!w &
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 SOLICITUD DE PERMISO

LITUECHE, 02 DE AGOSTO DE 2013,

APELLIDO PATERNO: mﬁmso

APELLIDO MATERNO: usfso;\

NOMB#ES: FLOR MARIA

CARGO: Mmii#umnong

PERMISO CON GOCE DE EEMUNERAOONES: (X))
SIN GOCE DE REMUNERACIONES: { )

MOTIVO: CONTROL MEDICO SANTA CRUZ.

DESDE: LUNES 05 DE AGOSTO, 2013, HASTA: LUNES 05 DE AGOSTO 2013,

TOTAL DIAS: 1 DA

Hoga

FIRMA SOLICITANTE

APROBADO DIRECTOR INTERNADO: { X )

DENEGADO DIRECTOR INTERNADO: { )

FIRMA JEFE DEPARTAMENTO DE EDUCACION

VeB2 JEFE DAEM




Escueta Cardenal Rau& Silva Henrigue:
RUT: 53.311.908.5

RBD: 40078.-5
SOLICITA PERMISO CON O SIN
: GOCE DE REMUNERACIONES
FECHA : | e jpg {Zy LD
ESTABLECIMIENTO :  ESCUELA cx\n‘élemm RAUL SILVA HENRIQUEZ

' nama‘g’_ﬁ DEL écfmc.nmmg | /4 4/1% MM &Jﬂaﬁfi {.j
RUT DEL SOLICITANTE | 4)' yﬂf 66 5”/5?

CARGO j 3 mﬁﬁ”m&ﬂ
SCLICITA : Permiso C@ﬁgoce de Remuneraciones | )

; Permiso SIN goce de Remuneraciones { )
PERIODO ; DESDE: ég & HASTA: & f
St es media jornada &spe-ciﬁca:r Maflana{ /- Tarde { A{

Iornada completa

. Cantrdad de dias: f’
MOTIVOS | A y wa /ﬁ /&ﬂw

=

AUTORIZACION DIRECTOR DEL ESTABLECIMIENTO:

CONCEDIDO: Q{
DENEGADO:

F'E-CHA: | &é de’ %mﬁ

VISTO BUENO D.AE.M:
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ILUSTRE MUN}CIPALE[?AD DE LITUECHE ;
Departamento de Educacion

_06.08.13

06.08.13

Particulares

|

Firma del Fumi"&fl

ario
Directo

V° B° Jefe de Personal

LITUECHE, 05 de Agosto 2013.-

Caidenal Cafo No. 751, Fono — 851360 — www.litueche.cl



Escuela Cardenal Radl Silva Hanrfquo;z
© RUT: 53.311.508-5

RB{: 400785
SOLICITA PERMISO CON O SIN
_ GOCE DE REMUNERACIONES
FECHA | 5 _ e Acosho de zo0m
ESTABLECIMIENTO ﬁ ESCUELA CARDENAL RAUL SILVA HENRIQUEZ
NOMBRE DEL SOLICITANTE Avdies Howes  Lugen
RUT DEL s‘éucmm“rg : 4% 124 XXG- 6
CARGO _ ' Yo fea 0¥
SOLICITA Permiso CON goce de Remuneraciones { %)

Permiso SIN goce de Remuneraciones {1}

PERIODO . ; pEsbE: o 105 Ly nasta: 6lof / 12

Si es media jornada especificar Mahana { } Tarde: )
' : Jornada completa | 25 }

Cantidad de dias:

MOTIVOS : Qﬁv&o nalas,

P FIRMA SOLICITANTE

AUTQRI?ACI@N D_iREﬂTQR DEL ESTABLECIMIENTO:

CONCEDIDOD: A

DENEGADO:

FECHA: N5 de ﬁ%m% .

TRIVIA ¥ TIMBRE DIRECTOR

VISTO BUENO D.AE.M:




Escuela c;ardenai Rail Silva !'eenriquaz
RUT: 83.311.908-5
RBO: 40078-5

FECHA

ESTABLECtmagNm
 NOMBRE DEL SOLICITANTE f

RUT DEL smscrmmg

CARGO

SOLICITA

PERIODO

5i es media jornada especificar

MOTIVOS

AUTORIZACION DIRECTOR DEL ESTABLECIMIENTO:

recha:_ 0¥ g

beosTy.

SOLICITA PERMISO CON O SIN

- GOCE DE REMUNERACIONES

f’@é)/’a ghol >
ESCUELA caau NAL RAUL SILVA HﬁNmQUEz
fb 1 035 .,5

_®c> ceule

Permiso CON gote de Remuneraciones ?(
Permisc SIN gcce de Remuneraciones { )

0 ¥pb ©
Maﬁana -' Tarde < sg&

lornada completa

Cantidad de dias: fz L. &u;),

§

CONCEDIDG: X
DENEGADO:

de 2013

VISTO BUENO D.A.E.M:




Escuels Cardenal Ravi Sitva Henrigues
RUT: 53.311.908-5
RBD: 40078-5

FECHA

ES‘.!’AB'LE.CIM!ZENTO
NOMBRE DEL s_ouc;im_ms
RUT DEL SOLICITANTE
CARGO

SOLICITA

PERIODO :
5i es media jornada especificar

MOTIVOS

SOLICITA PERMISO CON O SIN
GOCE DE REMUNERACIONES

T065:£08-8.

Permiso CON goce de Remuneraciones (R )
Permiso SIN goce de Remuneraciones { )

pespe: OF- 08 /3 wasta 0¥ - 6% .12
MaRana { } Tarde: { )
Jornada completa (X )

.o 5_‘:_, Lrry

Cantidad de dias: ‘f

FIRMA SOLICITANTE

AUTORIZACION DIRECTOR DEL ESTABLECIMIENTO:

CONCEDIDO:
DENEGADO:

FECHA: b de A}Q%@&Tﬁ

VISTO BUENO D.A.E, M s




. Escuela Cardesial Radl Siva Henrigues
RUT: 53.311.008.5

RBD: 40078-5
SOLICITA PERMISO CON O SiN
GOCE DE REMUNERACIONES -
FECHA o b #e @ﬂ@&‘;&’ de 2ol3
ESTABLECIMIENTO . ESCUELA CARDENAL RAUL SILVA HENRIQUEZ
Nomi&hs DEL SOLICITANTE Qn « Qm;m w _
RUT DEL souchmg o A4 2. 5‘»&: z -~ (o
CARGO - | Docecle f7E
SOLICITA | ' Permiso CON goce de Remuneraciones (><)

Permiso SIN goce de Remuneraciones |

PERIODO | pespe:_08/0¢ /73 wasta; 67«52 ﬁd‘z 4

Sies media jornada especificar Mafana( . - ) Tarde: |

jornada completa {m:Kﬁ___)

Cantidad de dias; ’7

MOTIVOS Tf@éw%d /ﬁﬂﬂ&ww@s

AUTORIZACION DIRECTOR DEL ESTABLECIMIENTO:

CONCEDIDO: /)<,

DENEGADO:

_de 2013

TIMBRE DIRECTOR

VISTO BUENO D.AE.M:




Escuela Cardaenal Radl Silva Hemrigues
RUT: 53.311.908-5
RED: 300785

FECHA

ESTABLECIMIENTO
NOMBRE DEL SOLICITANTE
RUT DEL SOLICITANTE
CARGO

SOLICITA

PERIODO :
Sies media jornada especificar

MOTIVOS

AUTORIZACION DIRECTOR DEL ESTABLECIMIENTO:

FECHA: § é de LA 3

SOLICITA PERMISO CON O 8iN

GOCE DE REMUNERACIONES

Mﬁ—' 2003

ESCUELA CARDENAL RAUL SILVA HENRIQUEZ

i@-’-}ab‘?}@ﬁfivﬁ

Permiso CON goce de Remuneraciones{ )
Permiso SIN goce de Remuneraciones {

pesoe: OF - O 43 nasta: QS“Og 13

Mafiana () Tarde: (
Jornada completa T )

.
Cantid@dias: 4 _ c:;kﬂ
S&J\W’j

.
C \}\ Ve T T
: \%FIRMA SOLICITANTE
L

CONCEDIDO: }&
DENEGADO:

VISTO BUENG D.AE. e




Una ventana a la educacion superior

LICEO EL ROSARIO =
LITUECHE ;
LA EDUCACION COMPROMISO DE TODOS

SOLICITUD DE PERMISO CON O SIN
GOCE REMUNERACIONES

FECHA - .06 _deagosto del 2013
ESBLECIMIENTO . LICEO EL ROSARIO

NOMBRE SOLICITANTE © :____ FRANCISCA SALAZAR ORELLANA

RUT DEL SOLICITANTE L 17.287.153-4

CARGO o S DOCENTE

SOLICITA : PERMISO CON GOCE REMUNERACIONES ( X )

PERMISO SIN GOCE REMUNEACIONES  { )

PERIODO 3 . DESDE _08/08  HASTA __08/08

TOTAL DIAS PERMISO 1/2D1A ___ TARDE

MOTIVOS PERSONALES

AUTORIZACION DIRECTOR DEL ESTABLECIMIENTO

CONCEDIDO

DENEGADO |

FECHA

VISTO BUENO JEFE D.A.EM.:




‘Una ventana a fa educacion superior

LICEO EL ROSARIO :
LITUECHE | :
LA EDUCACION COMPROMISO DE TODOS

SOLICITUD DE PERMISO CON O SIN

GOCE REMUNERACIONES
FECHA : 07_de agosto_del 2013
© ESBLECIMIENTO - . LICEGEL ROSA'_RIO
NOMBRE SOLICITANTE - . DOMINGO CUEVAS VILLAGRAN
RUT DEL SOLICITANTE : 7.402.275-8
CARGO | i : DIRECTOR (8)
SOLICITA . PERMISO CON GOCE REMUNERACIONES { X )

PERMISO SIN GOCE REMUNEACIONES ()

PERIODO : DESDE _08/08  HASTA __08/08

TOTAL DIAS PERMISO 1/2DIA _ TARDE

MOTIVOS

'AUTORIZACION DIRECTOR DEL ESTABLECIMIENTO

CONCEDIDO _ X

DENEGADOC |

FECHA DY oy -3

~_FIRMAY TIMBRE DIRECTOR

VISTO BUENO JEFE DAEM.,



I MUNICIPALIDAD DE LITUECHE
DEPARTAMENTO DE EDUCACION

SOLECITUD DE PERMISO ADMINISTRATIVO

Nombre del funcionario: @M@é& f'fi AL %, .
I 7Y S —

Unidad Educativa

Cargo

Fecha

Solicita Permiso:

Con goce de remuneraciones { = }

Sin goce de remuneraciones ()

Desde: O q -0 £ hasta:. 0? - Qﬁ?
£

Numero de dias: 4 9&/@/

Motivos:
IQ}JQMM_
! R SR | 7
Firfna 7
Autorizado ({ X ) —
No Autorizado (= ) //“%\ U, J\
o - R s o L WO g
Fecha: L T~ -

VO B° Jefe DABNE— oS
Fecha: A2 . 0B- 2073




- LMUNICIPALIDAD DE LITUECHE -
DEPARTAMENTO DE EDUCACION

SOLICITUD DE PERMISO ADMINISTRATIVO

Nombre del funcionario: AR

RUT.

Unidad Educatiyé, _}‘ﬂﬁ\}x @ u@\ﬁx@mm

Cargo B RNSE v .

Fecha . | : Q‘Zl 'Cj?i“'@ﬂ’\g

Solicita Permiso:

Con goce de remuneraciones (% )

Sin goce de remuneraciones )

Numero de dias: )\ M

Motivos:

Autorizado | 3< )
No Autorizade ()

Fecha:

VO B Jofe DAEM— == = el
Fecha: £2-C B- 2043




Escuela Cardenial Radl Silva Henrigue:

RUT: 53.311.908-5 -
RBD: 40078-5

FECHA

ESTABLECHVIENTO
NGMERE_ DEL SOLICITANTE
RUT DEL SOLICITANTE
CARGO

SOLICITA

PERIODO

S es media jornada especificar

MOTIVOS

SCOLICITA PERMISO CON O SIN
GOCE DE REMUNERACIONES

Permiso CON goce de Remuneraciones %)
Permiso SIN goce de Remuneracionas { )

pesp: (29 Q& 13 wasta: QQ O . /3

Mafiana { } Tarde: {
Jornada completa )

Cantidad de dias: {/2, e

AUTORIZACION DIRECTOR DEL ESTABLECIMIENTO:

FECHA: é

CONCEDIDO: "é :
DENEGADOD:

VISTO BUEND D.A.EMr—

¥ TIMBRE DIRECTOR

o ST

e el




Escuela Cardenal Radl Silva Henriguez
RUT 53311.908-5
RBD: 40078-5

- SOLICITA PERMISO CON O SIN
GOCE DE REMUNERACIONES

2 0 / 3
ESTABLECIMIENTO | ESCUELA CARDEML RAUL SILVA HENRiQUEZ
Nem‘sag DEL SOLICITANTE m«o«fﬂ»— DW ( KA
RUT DEL s_quc_;umm’_"ré o 1a. "3‘ £3.403. é

CARGO L Wﬂﬂ/\

SGL}CITA ) : _ - Permiso CON goce de Remuneraciones M)

: ' ' : Permiso SIN ‘goce de_Remu-n-era-ciﬁrie-s'( )
PERIODO : _ 3 HASTA: 09 Dj f 3
Sies mediajomadaespemf:car Mafiana{_ - ) Tarde { '>'<y }

: o Jornada completa - (4/2 ). -

FECHA

.MOTIV();S.- . ' : Zsﬂawmo ’Pm%'(m _

" FIRMA SOLICITANTE

AUTORIZACION DIRECTOR DEL ESTABLECIMIENTO:

concepipo: X
DE_NEGADQS :

: &
. 40 2013/ 057

7 e

FECHA: -ﬁé . aé'

VISTO BUENO DLAEM: — 12




ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE LITUECHE A
Departamento de Educacion _ :

e

«
B T

DB PREMISO ADM

/“"s.,-

_Cargo.

\(}wmgm memm

_i'

te s indica. Bl Alcalde podrd conceder o denegar discrecionalmente dichos permisos.

Hiabiles en el afio caldndario, con goce de rémuneraciones. Estos pesmisos pod;rsm fraccionatse pot dias o medios dias.

o en e% incise anteror, ao sera aphcable et ¢l caso de funcionarios que c:btemgan becas mo;:gadas
: _mnuwgcmte o S

};mr p s a_la ausencia tram&ana de ia Municipalidad po: parte de un funcionasio en los cgsos y'
ol adel S
i "ms pquan solicitar permisos paxa auseqtasse de sis labores por motivos paiticulatps hasta por seis chias

Ast, 109% Bl fancionatio pmch{a sohcitar permiso sin goce de remuneraciones, por momms pamcularas, hasta por tms imeses en
: - cada afio calendario. - :

Cardenal Caro No. 799, Vono 72:2851360 - weawJitucche.cl



Escuals Cardenal Radl Sitva Reﬂriquez
RUT: 53.311.908-5
RBD: 40078-5

| FECHA
ESTABLECIMIENTD
NOMBRE DEL SOLICITANTE
RUT DEL SOLICITANTE
CARGO

SOLICITA

PERIODO :
5i es media jornada especificar

MOTIVOS

SOLICITA PERVHSC CON O SIN
GOCE DE REMUNERACIONES

4 da Qoile 2043

ESCUELA CARDENAL RAUL SILYA HENRIQUEZ

et Tiliue Moryes (’AW
M FSb 2o Ly

sl

Permiso CON goce de Remuneraciones { X)
Permiso SIN goce de Remuneraciones { )

pESDE: Vikaer & wasta:_ \ieamves 9
Maflana( _ X } Tarde:(_ )

lornada completa | )

Cantidad de dias: 4 e

VLQJ\K g -:I
me ol "DDci.?.s\

=4

FIRMA SOLICITANTE

' AUTORIZACION DIRECTOR DEL ESTABLECIMIENTO:

- . DENEGADO:

_de 2013

CONCEDIDD: X

recha: @ /] _Jde. ﬁfé fﬁ?i’”Z?_

TRIBRE DIRECTOR

VISTO BUENOG Dn.A.E.M:




