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DECRETO ALC, No 1945 / VISTOS: Llas facultades que me otorgan los Arts. 5, 12 y 63
letras i) y j) dela Ley NO 18.695, Organica Constitucional de Municipalidades y sus modificaciones, al Art.
63, inciso 2° de la Ley N© 18.883, Estatuto Administrativo para Funcionarios Municipales.

CONSIDERANDO:

1.- El Decreto ALC. NO 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 Astudilio Araya, en el
sentido de Dictar resoluciones relativas a personal municipal.

2.- La solicitud presentada por el funcionario don Guillermo Ibacache Gémez — Director de Obras
Municipales, acogiéndose al beneficio de Permiso Compensatorio, la cual se acompafia.

3.~ La resolucién de la Administradora Municipal (S).

DECRETO

Autorizase  Permiso Compensatorio del funcionario don GUILLERMO IBACACHE
GOMEZ, RUT N° Director de Obras Municipales, por la fechay horas que a

continuaciér{ ie indica:
FECHA ., | | HORAS

20/05/22 14:30 A 16:30 horas.
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SOLICITUD

) IBACACHE GOMEZ GUILLERMO
RUT APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRES
ARQUITECTO DIRECTOR DE OBRAS DOM
CARGO,GRADO Y LUGAR DE DESEMPENO SERVICIO DE ORIGEN
Solicita se le conceda | 02 | HORAS COMPENSATORIAS 14,30 A 16,30 HORAS

Permiso con sueldo, Art. 108° de la Ley N° 18.883, Estatuto Administrativo para funcionarios
Municipales, de fecha 29 de Diciembre de 1989

Permiso sin sueldo, Art. 109° de la Ley N° 18.883, Estatuto Administrativo  para funcionarios
Municipales, de fecha 29 de Diciembre de 1989

Feriado Legal, Art. 102°de laley N° 18.883, Estatuto Administrativo para funcicnarios
Municipales, de fecha 29 de Diciembre de 1989

A contardel - 20 DE MAYO DE 2022

Hastael : 20 DE MAYO DE 2022 inclusive | |

OBSERVACIONES: 02 HORAS COMPENSATORIAS DE 14$X 16,30 HORAS

BUN , 20D MM
e y o f% }

/]

7
et , ]
/ /
/. s / .
/| /POR OHDEN DEL SEROR ALCALDE
ic nt ina 4 | en DUPLICADO
NOTA : Esta solicitud debe ser llenada y entregada a §aﬂ@,ﬁfﬁma izﬁ, sona en/,l:fp
con el VeBe del jefe inmediato para informar al sefior Aicaigle o MWM e

o e

LT



HP-ADMIN-FAE
Pencil


