R

Recursos Humanos

putn, 14 ABR. 2077

DECRETO ALC. N° / L Y 5 / VISTOS: Las facultades que me otorgan los Arts. 5 12y 63
letras i) y j) de la Ley NO 18.695, Organica Constitucional de Municipalidades y sus
modificaciones, lo dispuesto en la Ley N° 16.744 - Accidente de Trabajo.

CONSIDERANDO:

1.- El Decreto ALC. N° 2773 de fecha 23 de Octubre de 2018, en donde el sefior Alcalde
delega atribuciones y facultades alcaldicias en el Administrador Municipal, don Juan Rodrigo Astudillo
Araya, en el sentido de Dictar resoluciones relativas a personal municipal.

2.- El Correo de fecha 24 de septiembre de 2021, enviado por el Prevencionista de Riesgos,
informando del reingreso de don Luis Gaete Navarro, a la Atencion ACHS, por presentar molestias
derivadas de accidente laboral; Certificado de Atencion y Orden de Reposo Ley N° 16.744, Informativo de
proximas Citaciones, Certificado de Alta Laboral en el DIA LEY N° 16.744; emitidos por la Asociacion
Chilena de Seguridad - ACHS, presentado por el funcionario don Luis Marcelo Gaete Navarro, se
adjuntan fotocopias.

DECRETO

Decrétese Licencia Médica por Accidente de Trabajo emitida por ACHS, al funcionario

don LUIS MARCELO GAETE NAVARRO, RUT N° , a contrata - Labores de
Conductor nspector Municipal en la Oficina de Buin Seguro, dependiente de Administracion
Municipal contar del 23 de Septiembre de 2021 hasta el 01 de Abril de 2022,

ambas f& inclusive.

- Secretaria Municipal
- Buin Seguro

- Remuneraciones

- Recursos Humanos




LA EMPRESA

CERTIFICADO DE ALTA LABORAL EN EL DIA LEY N° 16.744

Fecha de emision: 01/04/2022
Hora de emisidn; 11:34:22

1. DATOS DEL PACIENTE

Nombre: LUIS MARCELO GAETE NAVARRO Cddigo Unico Nacional (CUN): 6607205
RUT:13.341.979-9 Numero de Certificado: 0007118407

NUmero de Paciente: 1006866747 Tipo de Denuncia (DIAT/DIEP): DIAT

Numero de Siniestro: 0007118407 Fecha de la DIAT o DIEP: 25/08/2021

Direccion: PASAJE HUGO LEIVA VENEGAS 0354 Comuna: BUIN

N° Teléfono: 965565351

2. IDENTIFICACION DE LA EMPRESA

Nombre: ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE BUIN
RUT: 69.072.500-2

Direccion: CARLOS CONDELL 415 Comuna: BUIN

3. INDICACIONES AL ALTA LABORAL

Certificamos que ellla sefior(a) LUIS MARCELO GAETE NAVARRO, declard un siniestro como ACCIDENTE DE TRABAJO el dia
25/08/2021. Presentandose en nuestro servicio medico por primera vez el 25/08/2021 a las 14:52:05 hrs. El periodo de reposo actual
se extiende desde el dia 23/09/2021 y ha sido dado de alta el dia 01/04/2022 , pudiendo reintegrarse a su trabajo con fecha 02/04/2022.

+ Alta Inmediata [SI] [NO] NO

» Condiciones prescritas por el médico para el reintegro al trabajo [S1] [NO] NO

¢,Cual(es)? ¢Por cuantos dias?

* Debe continuar en control médico o con tratamiento ambulatorio [SI] [NQ] Sl

Especifique el tratamiento

PROXIMAS CITACIONES:

CENTRO ASISTENCIAL BUIN 04/04/2022 10:00:00
CENTRO ASISTENCIAL BUIN 05/04/2022 16:45:00

UC HOSPITAL DEL TRABAJADOR 01/09/2022 11:00:00



En resumen, para este siniestro el paciente registra los siguientes periodos de reposo:

FECHA EMISION ALTA FECHA TERMINO REPOSO

LABORAL FECHA INICIO REPOSO e DIAS DE REPOSO
01/04/2022 2310912021 01/04/2022 191

4. IDENTIFICACION DEL MEDICO TRATANTE

Nombre: MARCO ANTONIO CARTAYA MENDEZ
RUT: 25.880.155-5

Firma Digital al final del documento.

FIRMA PACIENTE
o ENA
DE SeoprioL)
ASOCIACION CHILENA DE SEGURIDAD FIRMA Y TIMBRE
CONSIDERACIONES:

(1) El trabajador no debe reintegrarse a sus labores sin la presentacion de este documento, en caso contrario, si la empresa acepta al trabajador sin este documento,
cualguier agravacion o reclamo sera de exclusiva responsabilidad del empleador.

(2) Si el trabajador, a consecuencia del accidente, continda con algin sintoma gue le impida reintegrarse al trabajo, tiene el derecho de atencidn en nuestros
servicios medicos.

Hospital del Trabajador

Firmante: 0013341979-9 GAETE NAVARRO, LUIS MARCELO

‘2 = Institucion - Ral PERSONA NATURAL
Fecha de Firma: 2022-04-01 11:35:53.728467
Firma Simple Auditoria Autentia: ACHS-F4EE-HZDQ-NBZI
Validado con Cédula Operador: 0013341979-9




18/4/22, 13:14 Correo de Municipalidad de Buin - prev. de riesgos funcionarios Buin Seguro en tratamiento achs 18.04.2022

lustre Municipalidad

Y v
W%g B U | N Ana Maria Silva Lopez <asilva@buin.cl>
&

prev. de riesgos funcionarios Buin Seguro en tratamiento achs 18.04.2022
2 mensajes

carlos daniel matamala chiang <carlosmatamala25@gmail.com> 18 de abril de 2022, 10:50
Para: victor farifia <vfarina@buin.cl>, IRMA VARGAS REINOSO <ivargas@buin.cl>, Viviana Vargas <vvargas@buin.cl>,

SILVA LOPEZ ANA MARIA <asilva@buin.cl>
Cc: jastudillo <jastudillo@buin.cl>, Hector Beneventti Gonzalez <hbeneventti@buin.cl>, Carolina Jara <cjara@buin.cl>,

Constanza Madariaga <cmadariaga@buin.cl>

Junto con saludarlos

Adjunto informacién de atencion en achs de los siguientes funcionarios.

« Mario Ramirez Quintana, Cédula de Identidad N°11.675.373-1, quien sufrié un accidente laboral el 02.11.2021, se
adjunta documento con citaciones en achs con fechas desde el 18.04.2022 al 25.04.2022

« Luis Gaete Navarro, Cédula de Identidad N°13.341.979-9, quien sufrié un accidente laboral el 23.09.2021, se
adjunta certificado de alta achs con fecha 01.04.2022 total dias de licencia 191, funcionario atendido en achs el

04 y 05.04.2022, quedando con control futuro el 01.09.2022.

atte.

Carlos Matamala Chiang
Prevencion de riesgos
989428557

2 adjuntos

@ mario ramirez quintana 11.675.373-1.pdf
93K

by certifcado de alta luis gaete navarro 01.04.2022.pdf
340K

Carolina Jara Flores <cjara@buin.cl>
Para: carlos daniel matamala chiang <carlosmatamala25@gmail.com>
Cc: victor farifa <vfarina@buin.cl>, IRMA VARGAS REINOSO <ivargas@buin.cl>, Viviana Vargas <yvargas@buin.cl>, SILVA

LOPEZ ANA MARIA <asilva@buin.cl>, jastudillo <jastudillo@buin.cl>, Hector Beneventti Gonzalez <hbeneventti@buin.cl>,
Constanza Madariaga <cmadariaga@buin.cl>

18 de abril de 2022, 10:53

Muchas gracias por la informacion.
saludos cordiales

[El texto citado esta oculto]

CAROLINA JARA FLORES
COORDINADORA
SEGURIDAD COMUNAL
PROGRAMA BUIN SEGURO
MUNICIPALIDAD DE BUIN

800 00 2015 . [
22 8212486, — A s AL L
14.04- 20 Queccba. [ruwen QurosCivse ) A
1/2

https://mail.google.com/mail/u/0/?ik=bb1 27eaec5§view=pt&search=aII&permthid=thread-f%3m 730458092025943920&simpl=msg-f%3A1730458092...




6/12/2113:11° Correo de-Municipalidad de Buin - Notificacion Revision Caso Médico Luis Gaetle Municipalidad Buin lun 6 de dic de 2021 12pm - 1p..

%%r B U l N Ana Maria Silva Lopez <asilva@buin.cl>
e M 1

Notificaciéon: Revision Caso Médico Luis Gaete Municipalidad Buin lun 6 de dic de
2021 12pm - 1pm (CLST) (asilva@buin.cl)

1 mensaje

Google Calendar <calendar-notification@google.com=> 6 de diciembre de 2021, 11:50
Responder a: "Fuentes Reinal, Juan Andrés" <jfuentesr@achs.cl>
Para: Ana Maria Silva Lopez <asilva@buin.cl>

Revision Caso Médico Luis Gaete Municipalidad Buin

Cuando lun 6 de dic de 2021 12pm — 1pm Hora de Chile mas detalles »
Donde Reunion de Microsoft Teams (mapa)

Calendario asilva@buin.cl

Quien . Fuentes Reinal, Juan Andrés- organizador
« asilva@huin.cl- creador
. carlos daniel matamala chiang (carlosmatamalazS@gmall.com)

. Carolina Jara Flores

. Hector Beneventti Gonzalez

. IRMA VARGAS REINOSO

. jastudillo

. Martinez Novoa, Maria Ines

. Munoz Olivares, Jessica Nicole

Adjuntos ATT46420 1.jpg
ATT52222 2 )py

Estimados;

Junto con saludar, confirmo fecha para reunion via zoom por caso médico del funcionario Luis Gaete Navarro con
Enfermera ACHS.

Saludos y nos conectamos con el link del enlace de este correo.

Reunion de Microsoft Teams

Unase a través de su PC o aplicacion movil
Haga clic aqui para unirse a la reunion
Informese | Opciones de reunion

CONFIDENCIALIDAD: La informacion contenida en este mensaje podria ser de caracter confidencial o estar
legalmente protegida, por lo que su uso es exclusivo para la persona o entidad destinataria. Sino eres el
destinatario, advertimos que todo acto de almacenamiento divulgacion. copia o uso de dicha informacion se
encuentra prohibido. Si recibisle este mensaje por error. por favor informanos inmedialamente y borra este mensaje
y todos los archivos adjuntos. Gracias.

¢ Asistiras (asiiva@buin.cl)? Si - Quizas - No Mas opciones »

Invitacion de Google Calendar

Has recibido este correo electranico en la direccion & aicD! de la cuenta parque £sias sdasciitg para reciir notificaciones del
calendano asi n

Si ya no quieres recibir estos correos. INicia sesion &n i 1y calendar gooale comn caledan y cambia |a configuracion de las notiticaciones
para este calendarno

Si reenvias esta invilacion, los destinatanos podrian enviar una respuesta al organizador para que los anada a la lista de invitados. a invitar
a olras personas independientemente del estado de su propia invilacion, o cambiar tu respueslta de confirmacion de asislencia Mas
informacion



1/12/21 13:44' a - Correo de Municipalidad de Buin - prev. de riesgos ingreso luis gaete navarro rul. 13.341.979-9

¥ 14
‘%V B U iN Ana Maria Silva Lopez <asilva@buin.cl>
4

prev. de riesgos ingreso luis gaete navarro rut. 13.341.979-9
2 mensajes

carlos daniel matamala chiang <carlosmatamala25@gmail.com> 1 de diciembre de 2021, 13:13
Para: SILVA LOPEZ ANA MARIA <asilva@buin.cl>, Constanza Madariaga <cmadariaga@buin.cl>

Cc: IRMA VARGAS REINOSO <ivargas@buin.cl>, Hector Beneventti Gonzalez <hbeneventti@buin.cl>, jastudillo
<jastudillo@buin.cl>, Carolina Jara <cjara@buin.cl>

Estimada Anita, gusto saludarla.

De acuerdo a lo solicitado, se indican fechas de los préximos controles del funcionario Luis Gaete Navarro rut:
13.341.979-9

- 06.12.2021 12:20 hrs. Hospital del trabajador
-10.12.2021 09:30 hrs. Hospital de Trabajador
- 13.12.2021 11:00 hrs. Hospital del Trabajador
- 2212.2021 12:00 hrs. Hospital del Trabajador
- 04.01.2022 10:40 hrs. Hosptal del Trabajador

Nota. Funcionario continua con licencia médica

Cualquier otro antecedente lo enviare a la brevedad.

atte.

Carlos Matamala Chiang
Prevencion de riesgos
989428557

carlos daniel matamala chiang <carlosmatamala25@gmail.com> 1 de diciembre de 2021, 13:21
Para: jfuentesr <jfuentesr@achs.cl>, "Martinez, Maria Ines" <maria.martinez@achs.cl>

Cc: jastudillo <jastudillo@buin.cl>, Hector Beneventti Gonzalez <hbeneventti@buin.cl>, Carolina Jara <cjara@buin.cl>,
SILVA LOPEZ ANA MARIA <asilva@buin.cl>, IRMA VARGAS REINOSO <ivargas@buin.cl>

Sr. Juan Fuentes, gusto saludarte.

De acuerdo a los antecedentes, el funcionario Luis Gaete Navarro rut: 13.341.979-9, quien se encuentra con licencia
meédica desde el 25.08.2021 y que de acuerdo a las fechas de control continuaria con licencia hasta el 04.01.2022,
necesito por favor me pudieras enviar antecedentes (dentro de los margenes posibles) de la situacion del funcionario.

Quedo a la espera de la informacion.

Saludos
[El texto citado esta oculla)

https:/mail.google.com/mailiu/0/?ik=bb127eaec5&view=pt&search=all&permthid=lhread-{%3A1717960945160364378&simpl=msg-[%3A1717980945 . 11




o Hospital de\'M
Trabajador

expertosentraumayrehabilitacion

Hora: 12:41:32
Fecha: 03.11.2021

RESUMEN INFORMATIVO PACIENTE

Nombre: LUIS MARCELO GAETE NAVARRO
N° Paciente: 1006866747 Tipoy N° de RU 13341979-9
Tipo de siniestro: Trabajo N°® Siniestro: 0007118407
N° Episodio: 6084905
F. Presentacion:  25.08.2021
Empresa: ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE BUIN
. Estado paciente: CON REPOSO Indicacion de traslado: Llevar-Traer en Furgon
~ Consultar por Subsidio Tipo traslado: Lesiones o cirugia reciente que impide autovalencia. FURGON

x

- Sus citaciones son:

Su proxima citacion sera en
CENTRO ASISTENCIAL BUIN Carlos Condell 755 El dfia: 04.11.2021 a las 09:30 para TERAPIA FISICA BUIN

Su proxima citacion sera en
CENTRO ASISTENCIAL BUIN Carlos Condell 755 El dia: 09.11.2021 a las 09:30 para TERAPIA FISICA BUIN

Su préxima citacion sera en
CENTRO ASISTENCIAL BUIN Carlos Condell 755 El dia: 11.11.2021 a las 09:30 para TERAPIA FiSICA BUIN

Su proxima citacion sera en
UC HOSPITAL DEL TRABAJADOR Vicufia Mackenna 200 El dia: 16.11.2021 a las 15:00 para UT RAYOS X HT

Su proxima citacion sera en
UC HOSPITAL DEL TRABAJADOR Vicufia Mackenna 200 El dia: 16.11.2021 a las 15:00 para UT RAYOS X HT

Su proxima citacion sera en
UC HOSPITAL DEL TRABAJADOR Vicufia Mackenna 200 El dia: 16.11.2021 a las 15:20 para UT CONSULTA HOMBRO

Pagina 1 de 3

La Ley 16.744 sobre accidente de trabajo y enfermedades profesionales en su articulo 33 indica que, si el accidentado o enfermo se negare a sequir el
tratamiento, dificultare o impidiere deliberadamente su curacion (gjemplo: no asistir a controles medicos 0 a tratamientos indicados por el médico tratante), se
podré suspender el pago de subsidios.

Nty
e , g



PARA LA EMPRESA

ORDEN DE REPOSO LEY N° 16.744
Este documento constituye licencia médica para
trabajadores de empresas adheridas a Mutualidades

Fecha de emision: 19/10/2021
Hora de emisién: 17:39:01
N° Orden de Reposo: 0007118407

1. IDENTIFICACION DEL CASO

Fecha de la DIAT o DIEP: 25/08]
Codigo Unico Nacional (CUN): 66
Tipo de Denuncia (DIAT/DIEP): DIAT

mj’ipo Siniestro: AGCIDENTE DE TRABAJ
05

2. DATOS DE LA EMPRESA
Razon Social:ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE BUIN

RUT: 69.072.500-2 - o
Direccién: CARLOS CONDELL 415 Comuna: BUIN

3. DATOS DEL TRABAJADOR

Nombre: LUIS MARCELO GAE]
Direccién: PASAJE HUGO
Teléfono: 991234808 _
Fecha de Presentacién: 25/08;

c 9%9 Numero de Certificado: 0007118407

4. DATOS DE LA INCAPACIDAD TEMPORAL

Fecha Reposo Laboral: —
Desde: 23/09/2021 Hasta:27/10/2!

324 Namero de dias: 35




5. IDENTIFICACION DEL MEDICO

ASOCIACION CHILENA DE SEGURIDAD FIRMA Y TIMBRE

CONSIDERACIONES:
(1) Este certificado muestra los dias parciales de reposo (puede no representar la cantidad total de dias de reposo que se indicaron al paciente)

(2) Si el paciente esta hospitzlizado o esta cursando un reposc con o sin fecha de términc, este periodo de reposo puede ser reducido o extendido en su préximo
control médico agendade y/c esponténec y por lo tanto, la informacion de este certificado puede variar




i

A00001788851021

N°1 enprevencion

CERTIFICADO DE ATENCION Y REPOSO LEY 16.744

Hora: 12:29
Fecha: 13.10.2021

A) DATOS DE LA EMPRESA

RAZON SOCIAL: ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE BUIN ILUSTRE MU
DIRECCION: CARLOS CONDELL
COMUNA: BUIN

B) DATOS DEL TRABAJADOR

NOMBRE PACIENTE: LUIS MARCELO GAETE NAVARRO TIPOY N° DOCUMENTO:  13341979-9
N® PACIENTE: 1006866747 N°® SINIESTRO: 7118407
FECHA PRESENTACION: 25.08.2021 HORA PRESENTACION: 14:52:05
TIPO DE SINIESTRO: Trabajo

Detalle de Indicaciones:

Reposo Médico: Sl
Tipo de Alta: SIN ALTA LABORAL Fecha:
Control Futuro: El dia 15.10.2021 a las 15:00:00 en CENTRO ASISTENCIAL BUIN

Emisor: Yennifer Carolina Sivira
CENTRO ASISTENCIAL SAN BERNARDO

CONSIDERACIONES:

1) La empresa debera enviar la DIAT respectiva, en cumplimiento de lo instruido en el art. 76 de la ley n® 16.744, este
documento debe presentar en un plazo no mayor a 24 hrs de conocido el accidente o enfermedad profesional.

2) Es responsabilidad del trabajador justificar su ausencia al trabajo, por lo que debe presentar este documento en su
emBresa al dia habil si%uiente a su emision. ,

3) De acuerdo a la obligacion que impone el articulo 76 de la ley 16.744 sobre accidentes del trabajo y enfermedades
profesionales a este organismo administrador, procederemos a informar al servicio de salud de este accidente o enfermedad.
4) En conformidad a las leyes N° 19.628 y la 20.584 este documento no informa diagnosticos.

5) La persona natural o la entidad empleadora que formule la denuncia sera responsable de la veracidad e integridad de |os
hechos y circunstancias que se sefialan en dicha denuncia. La simulacion de un accidente del trabajo o de una enfermedad
profesional sera sancionada con multa, de acuerdo al articulo 80 de la ley y hara responsable ademas, al que formuld la
denuncia del reintegro al organismo administrador correspondiente de todas las cantidades pa%adas por este concepto de
prestaciones médicas o pecuniarias al supuesto accidentado del traba#o o enfermedad profesional.

6) Si el accidente denunciado como de origen laboral, finalmente no fuera catalogado como tal, se debera reembolsar a este
organismo administrador a través del respectivo sistema previsional comun de salud, el valor de las prestaciones que le
hayan sido proporcionadas al amparo de la ley A 16.744.

13 Octubre 2021

CENTRO ASISTENCIAL SAN Eyzaguirre 61 SAN BERNARDO 600 600 22 47
BERNARDO




4.'1‘0f21 11:30 . . Correo de Municipalidad de Buin - prev. de riesgos ingreso achs luis gaete navarro 13.341.979-9

) y
‘%V B U [ N Ana Maria Silva Lopez <asilva@buin.cl>
4

prev. de riesgos ingreso achs luis gaete navarro 13.341.979-9
3 mensajes

carlos daniel matamala chiang <carlosmatamala25@gmail.com> 24 de septiembre de 2021, 14:11
Para: victor farifia <vfarina@buin.cl>, SILVA LOPEZ ANA MARIA <asilva@buin.cl>

Cc: jastudillo <jastudillo@buin.cl>, Hector Beneventti Gonzalez <hbeneventti@buin.cl>, IRMA VARGAS REINOSO
<ivargas@buin.cl>, Carolina Jara <cjara@buin.cl>

Junto con saludarlos.

Informo que el funcionario Sr. Luis Gaete Navarro rut: 13.341.979-9, ingreso en achs con fecha 21.09.2021 quedando
con licencia medica y fechas de control:

- 28.09.2021
-30.09.2021
-05.10.2021
- 07.10.2021

Nota: reingreso en achs por molestias de accidente con fecha 25.08.2021
Cualquier otro antecedente lo informare a la brevedad.

Saludos

atte.

Carlos Matamala Chiang
Prevencion de riesgos
989428557

Ana Maria Silva Lopez <asilva@buin.cl> 24 de septiembre de 2021, 16:10
Para: Camila Castillo Gonzalez <ccastillog@buin.cl>, Camila Aravena Conde <caravena@buin.cl>
Cc: Constanza Madariaga <cmadariaga@buin.cl>

Camila.. tema, Licencia ACHS de Luis Gaete.
[El texto citado esta cculta]

Ana Ma. Silva Lopez

Secretaria RRHH

Fono 22 8218441

Ana Maria Silva Lopez <asilva@buin.cl> 24 de septiembre de 2021, 16:11
Para: carlos daniel matamala chiang <carlosmatamala25@gmail.com>
Cc: Constanza Madariaga <cmadariaga@buin.cl>

Recibido Carlos, gracias por la informacion.
[El texto citado esta oculto]

https://mail.google.com/mail/u/0?ik=bb127eaec5&view=pt&search=all&permthid=thread-%3A1711803996402399739&simpl=msg-f%3A17118039964... 1/1




S Hospitaldel'@
Trabajador

expertosentraumayrehabilitacion

Hora: 12:41:32
Fecha: 03.11.2021

RESUMEN INFORMATIVO PACIENTE

Nombre: LUIS MARCELO GAETE NAVARRO

N° Paciente: 1006866747 Tipo y N° de RU 13341979-9

Tipo de siniestro:  Trabajo N°® Siniestro: 0007118407

N° Episodio: 6084905

F. Presentacion: 25.08.2021

Empresa: ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE BUIN

Estado paciente: CON REPOSO Indicacion de traslado: Llevar-Traer en Furgon

Consultar por Subsidio Tipo traslado: Lesiones o cirugia reciente que impide autovalencia. FURGON

Sus citaciones son:

Su préxima citacion sera en
CENTRO ASISTENCIAL BUIN Carlos Condell 755 El dia: 04.11.2021 a las 09:30 para TERAPIA FISICA BUIN

Su proxima citacion sera en
CENTRO ASISTENCIAL BUIN Carlos Condell 755 El dia: 09.11.2021 a las 09:30 para TERAPIA FISICA BUIN

Su proxima citacion sera en
CENTRO ASISTENCIAL BUIN Carlos Condell 755 El dia: 11.11.2021 a las 09:30 para TERAPIA FISICA BUIN

Su proxima citacion sera en
UC HOSPITAL DEL TRABAJADQOR Vicufa Mackenna 200 El dia: 16.11.2021 a las 15:00 para UT RAYOS X HT

Su proxima citacion sera en
UC HOSPITAL DEL TRABAJADOR Vicufa Mackenna 200 El dia: 16.11.2021 a las 15:00 para UT RAYOS X HT

Su proxima citacion sera en
UC HOSPITAL DEL TRABAJADOR VicuAa Mackenna 200 El dia: 16.11.2021 a las 15:20 para UT CONSULTA HOMBRO

Pagina 1 de 3

La Ley 16.744 sobre accidente de trabajo y enfermedades profesionales en su articulo 33 indica que, si el accidentado o enfermo se negare a seguir el
tratamiento, dificultare o impidiere deliberadamente su curacion (ejemplo: no asistir a controles medicos o a tratamientos indicados por el medico tratante), se
podra suspender el pago de subsidios




Ln e Hospital del
- Trabajador i @

expertosentraumayrehabilitacion
Hora: 12:41:32
Fecha: 03.11.2021

RESUMEN INFORMATIVO PACIENTE

Nombre: LUIS MARCELO GAETE NAVARRO N° Paciente: 1006866747 N Siniestro: 0007118407

Sus citaciones son:

Su proxima citacion sera en
CENTRO ASISTENCIAL BUIN Carlos Condell 755 El dia: 18.11.2021 a las 09:30 para TERAPIA FiSICA BUIN

IMPORTANTE: CONSIDERE QUE LOS SINTOMAS DE SU CONSULTA PUEDEN VARIAR O AGRAVARSE, POR LO QUE
RECOMENDAMOS VOLVER A CONSULTAR EN NUESTROS CENTROS EN CUANTO APAREZCAN O EMPEOREN LOS
SINTOMAS QUE MOTIVARON LA CONSULTA.

Pagina 2 de 3

La Ley 16.744 sobre accidente de trabajo y enfermedades profesionales en su articulo 33 indica que, si el accidentado o enfermo se negare a seguir el
tratamiento, dificultare o impidiere deliberadamente su curacion (ejemplo: no asistir a controles medicos o a tratamientos indicados por el médico tratante), se
podra suspender el pago de subsidios.




m® g Hospna|oe|l@
P Trabajador

expertosentraumayrehabilitacion

Hora: 12:41:32
Fecha: 03.11.2021

RESUMEN INFORMATIVO PACIENTE

Nombre: LUIS MARCELO GAETE NAVARRO N° Paciente: 1006866747 N Siniestro: 0007118407

Medicamentos
Tratamiento actual

Receta a despachar

Plazo de retiro de medicamentos magistrales 5 dias habiles

Pagina 3 de 3

La Ley 16.744 sobre accidente de trabajo y enfermedades profesionales en su articulo 33 indica que, si el accidentado o enfermo se negare a seguir el
tratamiento, dificultare o impidiere deliberadamente su curacion (ejemplo: no asistir a controles médicos o a tratamientos indicados por el medico tratante), se
podra suspender el pago de subsidios
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[m ﬁulem Ana Maria Silva Lopez <asilva@buin.cl>

prev. de riesgos funcionarios con licencia medica achs 22.02.2022
2 mensajes

carlos daniel matamala chiang <carlosmatamala25@gmail.com> 22 de febrero de 2022, 15:38
Para: victor farifia <vfarina@buin.cl>, SILVA LOPEZ ANA MARIA <asilva@buin.cl>, Constanza Madariaga
<cmadariaga@buin.cl>, IRMA VARGAS REINOSO <ivargas@buin.cl>, Carolina Jara <cjara@buin.cl>

Cc: Hector Beneventti Gonzalez <hbeneventti@buin.cl>, jastudillo <jastudillo@buin.cl>, Viviana Vargas <vvargas@buin.cl>

Junto con saludarlos.

Adjunto informativo de funcionarios Luis Gaete Navarrro y Mario Ramirez Quintana, indicando dias de licencia a la fecha
y fechas de control para los proximos meses.

Nota: Cualquier informacion la comunicare a la brevedad.

Saludos

atte.

Carlos Matamala Chiang
Prevencion de riesgos
989428557

-@ funcionarios con licencia achs 22,02.2022.pdf
87K

Carolina Jara Flores <cjara@buin.cl> 22 de febrero de 2022, 15:58

Para: carlos daniel matamala chiang <carlosmatamala25@gmail.com>

Cc: victor farifia <vfarina@buin.cl>, SILVA LOPEZ ANA MARIA <asilva@buin.cl>, Constanza Madariaga
<cmadariaga@buin.cl>, IRMA VARGAS REINOSO <ivargas@buin.cl>, Hector Beneventti Gonzélez <hbeneventti@buin.cl>,
jastudillo <jastudillo@buin.cl>, Viviana Vargas <vvargas@buin.cl>

muchas gracias por la informacion
y esperando la pronta recuperacion de nuestro personal

[El texto citado esta oculto]

CAROLINA JARA FLORES
COORDINADORA
SEGURIDAD COMUNAL
PROGRAMA BUIN SEGURO
MUNICIPALIDAD DE BUIN
800 00 2015
22 8212486
MOVIL +56993246592
cjara@buin.cl
carolajaraflores@gmail.com

https://mail.google.com/mail/u/0/?ik=bb127eaec5&view=pt&search=all&permthid=thread-{%3A1725489627225604385&simpl=msg-f%3A1725489627 ...
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FUNCIONARIO MARIO RAMIREZ QUINTANA

» Fecha de accidente: 02 .11 .2022
» Dias de licencia a la fecha: 112 dias
» Fechas de control en cuadro:
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FUNCIONARIO LUIS GAETE NAVARRO | \L

» Fecha de accidente: 25-08.2021
» Dias de licencia a |la fecha: 153
» Fechas de control en cuadro:

Citaciones futuras
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