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RESOLUCION EXENTA N°

LA SERENA, 02 Bit. 201
Int. N°530

VISTOS:

El D.F.L. N°1/05 que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado del D.L. N°2.763 de 1979,
D.S. N°140 de 2004 sobre Reglamento Organico de los Servicios de Salud, las Res. Exenta N°759/2003
y 1600/2008 ambas de la Contraloria General de la RepUblica, y Decreto Supremo N©22/2015 del
Ministerio de Salud, y

CONSIDERANDO:

La Ley 19.378, que establece el Estatuto de la Atencion Primaria de Salud Municipal, en sus articulos
N°11 y 12; el Reglamento de la Carrera Funcionaria de la Ley 19.378, en sus articulos sexto y séptimo;
Ordinario 3B/N°186 de fecha 27.09.2019 de la Subdirectora de Atencién Primaria de Salud, solicitando a
los municipios el envio de sus propuestas de dotacion para el afic 2020; Ordinario N°1384 del
02.10.2019 del Alcalde de Combarbald, en el que se informa propuesta de dotaciéon 2020; Ordinario
1A/NC1863 del 11.10.2019 de la Directora (S) del Servicio de Salud Coquimbo, en el que se presentan
observaciones y sugerencias respecto de la dotacion; y Ordinario N°698 del 21.10.2019 del
Departamento de Salud de Combarbald, dicto lo siguiente:

RESOLUCION
1.- RATIFIQUESE, la dotacion de Atencién Primaria de Salud

Municipal Afio 2020, correspondiente al Departamento de Salud de Combarbald, segin se detalla en
planilla adjunta.
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- Sr. Alcalde Ilustre Municipalidad Combarbala.
- Jefe Departamento de Salud Combarbald.

- Divisién de Atencién Primaria MINSAL.

- Subdepartamento Gestidn Financiera DSSC.
- Archivo.
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PLANILLA RECOLECCION DE DATOS DOTACION 2019
FUNCIONARIOS ATENCION PRIMARIA LEY 19.378
IV REGION
DEPARTAMENT O DE SALUD DE COMBARBALA
DOTACION AUTORIZADA ANO 2020
CAT ESCALAFON
N° FUNCIONARIOS SEGUN N° HORAS CONTRATADAS
e | 4 [ 38 ] 22 [ 1 [doas[onn

A |CIRUWANO DENTISTA 1 1 44
MEDICO CIRUWANO 2 2 88 176
QUIMICO FARMACEUTICO 1 1 44
BIOQUIMICOS 0 o]

B |ASISTENTE SOCIAL 2 2 88
ENFERMERA/O 3 3 132
FONQAUDIOLOGO 1 1 44
MATRONA/ON 2 2 88
NUTRICIONISTA 3 2 1 110
PSICOLOGA/O 2 2 88
KINESIOLOGA/O 3 3 132 | 792
TECNOLOGO MEDICO 0 0
TERAPEUTA OCUPACIONAL 0 0
EDUCADORA DE PARVULOS 1 1 22
INGENIERO 1 1 44
ABOGADO 0 0
OTRO PROFESIONAL (JEFE DESAM) 1 1 44

C JCONTADOR 1 1 44
ESTADISTICO 0 0
PROGRAMADOR 0 0 1276
TECNICO DE NIVEL SUPERIOR EN SALUD 26 26 1144
TECNICO DE NVEL SUPERIOR EN GESTION DEAPOYq 2 2 88

D JAUXILWR DEALIMENTACION 0 0
AUXILIAR DE ENFERM ERIA 1 1 44
AUXILIAR DE FARMACIA 0 0 44
AUXILIAR DE LABORATORIO 0 0
AUXILIAR DENTAL 0 0

E |ADMINISTRATVO/A 3 3 132 176
SECRETARIA/O 1 1 44

F JAUXILIAR DE SERVICIO 2 2 88
CHOFER 7 7 308 396
OTROS 0 0

TOTALES 66 64 or 2 0| 2860 | 2860




