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CONSIDERANDO:

*Considerando la Modificacién de la Dieta para los Concejales 2 Partir del 01 de abril de 2014 2 156 UTM
mediante s publicacién de la Ley N° 20742 v el Acuerdo del Concejo Municipal N° 02/2016 de I Sesién

Ordinarla N° 01 del 14 de diciembre del 2016 que - se fija la dieta Mensual del Honorable Coneejo Municipal
20162020 | o o - o -

Las sesiones ordinarias N° 52 de fecha 09/05/2018, N° 53 de fecha 16/05/2018 N° 54 de fecha -
23/05/2018; la sesibn exteaordinaria N°14 de fecha 30/05/2018 _ R

*a pi.mziila de pago de asig,mcién al 'H, Concejo Municipal de Litueche, confeccionada po.r la Secretaria
Municipal. .~ : . : S :

VISTOS:

La sentencia y Acta de proclamacién Alealde electo comuna de Liweche, del 25 de Noviembre de 2016, del

Tribunal Elecioral Regional Sexta Regién Raricagua; E| Decreto Alcaldicio N° 1550 de fecha 06 Diciembre def

2016 que asume como Alealde Tiiular, el decreto alcaldicio N° 24 del 04 de 2017 que designa. alcalde -

subrogante, El articulo 88 de fa Ley N° 18.695, Organica Constitucional de Municipalidades, correspondiente

2 |a dieta mensual qiie pueden percibir los concejales y-sus posteriores modificaciones. IR
DECRETO: -

1.~ AUTORIZASE ai deparamento de Finanzas para cancelar la dieta mensual de los sefiores concejales,
correspondiente 2 las sesiones ordinarias realizadas durante el mes MAYO de 2018, ‘

St. Tulio Cam?’os :@oﬁ:&ﬁlgz _
Sra. _Ciatédié Donoso Donaoso -
Sr. Rosendo Galleguillos Valdenegro
St. Marcos Dionoso Adasme :
8r. Gabriel I’a]mé. Donoso
St. .Rieax?io V‘alexia Matus. - o . -
p 3. CANCE;LAsE 2 cada uno de los sefiores concejales la cantidad de 15,6 UTM del mes de MAYO del afio 2018 -

de acuerdo a su asistencia.-

3. IMPUTASE ¢l ?Iﬁ&ﬁ:ﬁté gasto al s@bn&tﬁlé 21'5,21.04,0{}3.{}31 Dieta Cnnc;ejg}es'.del presu?uesw municipal vigente
afio 2018, por in monto de $4.436.268(Cuatro millones cuatrocientos treinta ¥ sels  mil doscientos sesenta y
ocho pesos) . RS

VA ECHEVERRIA
Mcalde '

' Dieta Conoejales
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