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QGNCHﬁLI DECRETO D E PAGO

e . MUNICIPALIDAD
PALIDAD DE CONCHALI

DECRETO N° 2072 IDDOC 807411
CONCHALI, martes 10 septiembre 2024

‘ VISTOS

LA FACULTAD QUE ME CONFIERE LA LEY 18.695 DE 1988

- LOS COMPROBANTES CONTABLES 0-2499, 0-2500, 0-2501, 0-2502

- LAS OBLIGACIONES PRESUPUESTARIAS ,12-470,12-471,12-472,12-473
- LA PREOBLIGACION ,5-71

DECRETO: PAGUESE A TRAVES DEL SR. TESORERO MUNICIPAL A:
SR(ES) : SEPULVEDA ASTORGA GLORIA ANDREA Y OTROS RUT:16.361.303-4

LA SUMA DE $:2.118.748
Y SON:DOS MILLONES CIENTO DIECIOCHO MIIL SETECIENTOS CUARENTA Y OCHO PESOS M/L

POR LO SIGUIENTE:
AGOSTO/24 HONORARIOS PERSONAS CUIDADORAS PROGRAMA ATENCION SOCIO

COMUNTARIA DE PERSONAS CUIDADORASE PERSONAS CON DISCAPACIDAD Y O DEPENDENCIA - DE.N°600
03/06/24 - DECRETOS N°519, N°517, N°518 Y N°521 DEL

01/08/24 - MEMO N°1005 03/09/24 DIDECO - CERTIFICADOS DE BIENES Y SERVICIOS

RECIBIDOS N°555, 556, 557 Y 558 03/09/24 DIDECO - BOLETAS DE HONORARIOS N°

211, 55, 41 Y 125 02/09/24 - INFORMES DE ACTIVIDADES - REGISTROS FOTOGRAFICOS

CONTABILICESE COMO SE INDICA
CUENTA DENOMINACION DEBE HABER RUT DCTO.

SE ANEXA COMPROBANTE

o
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/ RESO N°9) ) ~ 14 7111 FECHA DE PAGO FIRMA
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI Fecha 1070672024

MUNICIPALIDAD 11:32:28 (jacqueli)
Ag. 1
ANEXO DECRETO DE PAGO N° 2.072 rae
FECHA DECRETO DE PAGO 10/09/2024

CUENTA DENOMINACION SP C.COSTO DEBE HABER RUT DOCUMENTO
2152104004004 De Programas Sociales 4 130100 625.000 16.361.303-4 B-111
2152104004004 De Programas Sociales 4 130100 623.000 15.547.169 -7 B- 33
2152104004004 De Programas Sociales 4 130100 625.000 10.744 819 - 5 B-4i
2152104004004 De Programas Sociales 4 130100 625.000 18.614.594 - 1 B-125
1110301¢01001 BCI FONDOS CORRIENTES 10623124 0 520,312 16.361.303 -4 C-0
1110301001001 BCI FONDOS CORRIENTES 10623124 0 539.062 15.547.169-7 Cc-0
1110301001001 BCI FONDOS CORRIENTES 10623124 0 539.062 10.744.819-5 C-0
1150301001001 BC1 FONDOS CORRIENTES 10623124 0 520.312 18.614.594 -1 c-0
2141103001 Retencion de Honorarios Municipales 0 85938 16.361.303-4 B-211
2141103003 Retencion 3% Préstamo Solidario Personal a 0 18.750 16.361.303-4 B-21
2141103001 Retencion de Honorarios Municipales 0 85.938 15.547.169 -7 B-55
2141103001 Retencion de Honorarios Municipales 0 85.938 10.744.819-5 B-41
21411030061 Retencion de Honorarios Municipales 0 85938 18.614.594 -1 B-123
2141103003 Retencion 3% Préstamo Solidario Personal a 0 18.750 18.614.594 -1 B-125

TOTALES 2.500.000 2.500.000




CONCHALI

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DESARROLLO mM..NTTAFHO

MEMO Nt /()6 /2024

ANT.: Noh, y
CowTneAadmnD MAT.: Solicita el pago de honorarios gue

indica.

=Sleq
Conchali,
DE: LUIS OLIVA GONZALEZ
' DIRECTOR DE DESARROLLO COMUNITARIO 93 SEP 202!}

A: PATRICIO SAAVEDRA MURNOZ
| DIRECTOR DE RENTAS MUNICIPALES

Junto con saludarle muy cordialmente, tengo a bien adjuntar y remitir a Ud.
Informes de Honorarios afic 2024, correspondiente al mes de agosto. ‘_Zs cuales deben ser
imputados a la cuenta N°® 2104004004 de Programas Sociales, Programa “De Atencién
Sociocomunitaria de Personas Cuidadoras de Personas con Discapacidad y/o Dependencia”,
Decreto Exento N* 600 del 03/06/2024.

FUNCIONES D.EN° NOMBRE RUT AGOSTO
Gestora 519 Gloria 16.361.303-4 | $625.000
Comunitaria 01/08/2024 Sepllveda
Astorga
Gestora 517 Veronica 15.547.169-7 | $625.000
Comunitaria 01/08/2024 Contreras
Contreras
Masoterapeuta | 518 Marco 10.744.819-5 | $625.000
01/08/2024 Morales
rzda
Psicologa 521 /Francisca 18.614.594-1 | $625.000
01/08/2024 Alborn
Sepulvéda

Saluda atentamente a Ug.

.- MUNICIPALIDAD DE
CORRESPONDE&Q&C !

i

. ..

= Archivo DIDECO.
e ArchivoDAS,

8062
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CONCHALUI
# LD POR EL B8N COMUON

LMUNICIPALIDAD DE CONCHALI

03 SEP 202
Conchali, de de 2024

DECRETO ALCALDICIO N©° 519 DE FECHA 01.08.2024 /

ORDEN DE COMPRAN® |- 4

Recepcion conforme de Bienes y Servicios:

Se ha recibido conforme y a plena satisfaccion los siguientes bienes
/0 servicios:

Detalle

Factura N | / Fecha Monto Bruto
Nota de Crédito N° Fecha Monto Bruto :
Boleta de Honorarios N° N° /l 211 || Fecha | 42/09/2024 /ﬁ Monto Bruto | ¢g25.000 //

I i
RUT o RUN 16361303-4 :/
Proveedor o Prestador de Gloria Andrea Sepulveda Astorga /
Servicios

Descripcion del bien o servicio (glosa descriptiva)

Gestora Comunitaria Programa De Atencion Sociocomunitaria De Personas Cuidadoras §
De Personas Con Discapacidad y/o Dependencia, mes de agosto 2024 /

Quien suscribe, revisa cantidad y precio de los productos recepcionados estandoﬁ-n

conformidad

DETALLE DE LOS SERVICIOS
Horas Dias Taller ln;om‘e

N° de Valor N° de Valor Dia N° de Valor N° de Valor
Horas Hora Dias Talleres Taller Informe: rvicio

[

-~ J
I. Municipalidad de Conchali *Direccién: Av. independencia 3499*Mesa Central 228286100%informaciones Conchali* http://wY.conﬂlali.cl




GLORIA ANDREA SEPULVEDA ASTORGA

RUT: 16.361.303-4
GIRO(S): OTRAS ACTIVIDADES DE SERVICIOS PERSONALES N.C.P.,
ESTONIA 1761 , CONCHALI
TELEFONO: 6232806

Sefior(es): | MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
Domicilio: INDEPENDENCIA 3499, CONCHALI, CONCHALI

Fecha: 02 de Septiembre de 2024

BOLETA DE HONORARIOS
ELECTRONICA

Neat1 o

Rut: 69.070.200- 2

Esta boleta tiene una retencién adicional de 3% de acuerdo a
las leyes N° 21.242 y/o N° 21.252.

Fecha / Hora Emision: 02/09/2024 12:34

1636130300211662D085
Res. Ex. N° 83 de 30/08/2004
Verifique este documento en_www.sii.cl

El contribuyente receptor de esta boleta debe retener el porcentaje definido.

11202409021235

Fecha / Hora Impresién: 02/09/2024 12:35

|Por atencién profesional: / /
ESTORA COMUNITARIA PROGRAMA DE ATENGION SOCIOCOMUNITARIA 625.000
DE PERSONAS CUIDADORAS MES DE AGOSTO il /
/[/ Total Honorarios $: 625.000"
16.75 % Impto. Retenido: 104.688 g
g Total: 520.312




CONCHAL{

# UNID0S POR EL BIEN COMON

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

INFORME SERVICIOS HONORARIOS 4

PERIODO INFORMADO: 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2024 /

Direcci6n de Desarrollo Comunitario

Programa “De Atenci6n Sociocomunitaria de Personas Cuidadoras de Personas con Discapacidad y/o
Dependencia”, Decreto Exento N° 600 del 03 /06,/2024.

Cometido y/o funciones: Apoyar y fortalecer las vinculaciones y derivaciones a las redes locales y comuni-
tarias del territorio, hacia las personas cuidadoras de familias con discapacidad y/ o dependencia.

Gloria Andrea Sepilveda Astorga 16.361.303-4 DIDECO

NOMBRE PRESTADOR RUT DIRECCION MUNICIPAL

NUMERO DECRETO ALCALDICIO QUE APRUEBA CONTRATO N° 519 01/08/2024
A HONORARIOS

Descripcion del Cargo * Realizar la primera visita presentando el programa
aplicando el diagnéstico inicial de los usuarios cuando
sean derivados, levantar sus necesidades y entregar in-
formacién sobre los derechos, postulacién a beneficios,
empoderamiento, apoyo en la realizacion de tramites
sociales municipalesen el domicilio y fortalecer las vin-
culaciones y derivaciones a las redes locales y comuni-
tarias del territorio, hacia las personas cuidadoras de
familiares con discapacidad y/o dependencia.

* Ejecutar 30 atenciones mensuales a personas cuidado-
ras, estas gestiones pueden ser presenciales en domici-

lios, a distancia o telefénicas.




& -
=

5l

CONCHAULI

B UNIDOE POR £ BIEN COMUDS

MUNICIPALIDAD DE CONCHALY
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

* Efectuar mensualmente 1 reunién de equipo mensual
y 1 reunién con funcionarios del departamento de Asis-
tencia Social, unidades municipales, organizaciones so-
ciales y/o area de salud perteneciente CORESAM,

* Preparar e implementar 1 taller mensual a distancia
y/ o presencialsobre politicas publicas de cuidados, co-
rresponsabilidad, vinculacién y redes comunitarias, u
otra tematica que se levante de los participantes del
diagnéstico inicial de la persona cuidadora, a nivel so-
ciocomunitario entregando herramientas para mejorar

Ia calidad de vida de los usuarios.

diagnostico inicial de los usuarios
cuando sean derivados, levantar sus
necesidades y entregar informacién
sobre los derechos, postulacién a be-
neficios, empoderamiento, apoyoen
la realizaci6n de tramites sociales
municipales en el domicilio y forta-
lecer las vinculaciones y derivacio-
nes a las redes locales y comunita-
rias del territorio, hacialas personas
cuidadoras de familiares con disca-
pacidad y/o dependencia.

Ejecutar 30 atenciones mensuales a
personas cuidadoras, estas gestiones
pueden ser presenciales en domici-
lios, a distancia o telefénicas.

Actividad Descripcion
Realizar la primera visita presen
tando el programa aplicando el | » Revisién de correos de los casos derivados del Depto. Social

de DIDECOQO, en donde se realiza visitas a domicilios de las perso-
nas cuidadoras, donde se evalta sus necesidades, se articula yde-
riva con las distintas redes.

. Se realiza atencién a personas cuidadoras y se revisa su in-
formacion enla plataforma GSL Gestion Social Local. Sele gestiona
y se le entrega ayuda sociales como gifcard de alimentos, ademas
de donacién de guantes.

. Se efecttia gestién de inscripcion de usuarios para el des-
cuento del gas convenio de la Municipalidad con ACHM.
. Se realiza revisién de base de datos entregada por la encar-

gada del Registro Social de Hogares, en relacién a usuarios que atn
no tienen la credencial de persona cuidadora, ademas se gestiona
atencion preferencial para la realizacién del tramite,

. Serealiza y entrega minuta sobre los avances del programa
al Director de DIDECO.
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CONCHALUI
 UNIDOS POR EL BIEN COMMUN
MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

Efectuar mensualmente 1 reunién
de equipo mensual y 1 reunién con
funcionarios del departamento de
Asistencia Social, unidades munidi-
pales, organizaciones sociales y/o
drea de salud perteneciente CORE-
SAM.

Preparar e implementar 1 taller
mensual a distancia y/o presencial
sobre politicas ptblicas de
cuidados, corresponsabilidad,
vinculacién y redes comunitarias, u
otra tematica que se levante de los
participantes del diagnostico inicial
de la persona cuidadora, a nivel
sociocomunitario entregando
herramientas para mejorar la

calidad de vida de los usuarios.

* Se participa de reunion con el departamento de Salud con
la Directora del C.R.E.A ex CCR y el referente técnico ex-
perto respiratorio.

* Separticipa de reunion de equipo para planificaciény
evaluacion.

¢ Separticipa en reunién con la encargada del Depto. Social.

* Serealiza un taller a distancia sobre la importancia de la
comunidad en los cuidados, labor que realizan las perso-
nas cuidadoras de personas con discapacidad y/ o depen-
dencia para la corresponsabilidad de los cuidados.

GLORIA AND

GESTORA COMUNITARIA PROGRAMA DE ATENCION S ICOMUNITARIA DE PERSONAS CUIDADORAS DE PERSONAS

CON DISCAPACIDA

ENCAaéADA DEPARTAMEN]

/

S’

LOG/CPLL /gsa "_(
Distribucion: NS

e Contabilidad y Presupuesto
e DIDECO
e Archivo

4

CARLA BINTG

,_ouv}n GONZALEZ|,/
IE DESARROLLO COMUN{TARIO




CONCHAUI

# UNIDNS POR SLBIEN oMU

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

Medio de Verificacion

Revisién de correos de los casos derivados del Depto. Social de DIDECQ, en donde se realiza visitas a

domicilios de las personas cuidadoras.

Derivaciones & programa de Cuidados Sociocomunitarios Municipal = g I8 B

Cenisse e Gegn i gy @
B e TR S R N P
Esnmadas

Tunto con saladar, v en base & le sonversado, es gue denvo casos para su respectina evaluacién de ibgreso a Provrama de Cudados

Soctocomurnusrys Munpal
A comtinuandn vu desgiose;
LASOS DERIVADCS POR GEFTG. SOUAL

Sra. Masibel yeranics Aranda Kubota, €, 12652305-K, 50 sfles y dasumardre Aday del Carman Fubeta Banamondes, L& N° 55280055, 75 aitos,

quens presenta altheimer y dependencia savers 1930197243}

Sta. Erics Inés Matus Hurchiman, .1 12159987-5, 52 atios v Gasu madie Bosalia del fur men nuihiman Chukd, 0 N°7123854-4, 71 afos, guien
DIESENYIE depenteniia Sevara {9597 R9186],

Sea Magtstene 2ubicueta, 1, 598939854, 72 afios, secusiada de ALV Se su Fija Mogdalena dei Carmen Saavedrs Zubheuata, (1 N°12758395-9,

51 shos, quien prasanta un 0% de tisapacidad inteiectual y Fuce, con movilidad rducida 1982235134 (Sre. Miagdakisia) - SETEORELE (racatns hija,

BELTY-E
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTOQ. ASISTENCIA SOCIAL

CASO para Cuidados Domicifiarios Personas Mayoras = s v RO

* Gloria Sepileeds e e o v 5 & i
e ¥ v

Estirmadta Canudls

Surds con Rakidar RfUrmanos un LIS GUs BS MROSLIND QU PLENE Be dBrYIRT A use Asistans da vaidsdes e Progeams Culdado: Doniclianos paen persoras
mayoras CORESAM STRAMA

Sra Gladys Sivia Sepubvats rsong culiacors de 84 afies o
mevilidad reducida usuana de andador prétesis cader iz cuida ain rades familares a st marids B4 afos oon demencia

I tloivade por i Frofaima GES Demencs Hosplal B3 Juss ¢ inCorbor ade ssts S00ma1d § Favire pragrenns de Cudados S ritaths the Parsanas.
Cubdadorss, 198 cusien 53 i a3t geotionandd judk social pesa 23 4 £A50 QUG fecauls MUThn apeyd. YA JuE 3¢ -8 &Foulls realiz as abirerior y luera cal
BUGAT. o I b NBCESHR DSV Pata 1A YEIRZECH da NamiEs camn BUSTar famadis, IPIYC BT ESCINWL S,

Hurhat yracias porias gestiones

e &8 evesiy

{medemos BlEntas 5 cLakier e ndortna

Sakidon

Se realiza atencién a personas cuidadoras y se revisa su informacién en la plataforma GSL Gestién Social
Local. Se le gestiona y se le entrega ayuda sociales como gifcard de alimentos, ademas de donacién de

guanftes.

AN P N GioTia Sepuiveds Astonm «
Ren Plaratmra GO Datwdtioras Corsama: Centlint Mson O

informacion social disponible

Ctavege 2 phraw & Tosom e Qoo o
Gladys Silvia Sepliveda Garay
RUN 8,798 2642 Folo RS 41638706 Dismeirtn. AVENIDA .LCS 2APADORES 1885 @
For N . 3 Nurrer; G InMegianies: 2 Comauta:
Uitera teaditn. 28082024 Frame’ S — Regits Matropolitana de Santiage
[r—— . Canley de sakid Cantro de Sabut Fambar Josk Symon
AR RN Ojeda

Carplemesis de cuidads ©
Servicte d¢ saiug: Servicio de Salud Metropelitahe Norte




CONCHALUI

» LENIGHOS PR T BIER COMMGN
MUNICIPALIDAD DE CONCHALL
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

Se efectiia gestion de inscripcion de usuarios para el descuento del gas

Re: Convenio Gasco Cuidados Sociocomunitarios £

‘ Glaria Sepilveds -1
pata Carln -

Estimada Carla

&

dunto con saludar. adiunto 13 planilia d& usuados del programa para =i canvenic Gaseo

Muchas gracias

Satudas Condaies,
Cloria Sepalveda

1 archive sdjunto- Analizads per Gmedl &

. 2 B
ﬂ Flanills pars garg A:ﬁr

BRSO ]




CONCHAL{

£ LENGOHOR PO B4, BN CORAGN

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIC
DEPTQ. ASISTENCIA SOCIAL

Se realiza revision de base de datos entregada por la encargada del Registro Social de Hogares, en rela-
€ién a usuarios que aun no tienen la credencial de persona cuidadora, ademés se gestiona atencién pre-

ferencial para la realizacién del tramite.

tde s %

‘ Gloria Sepuhvada «pinram paveds sstgadgmaioam. G mar 3 ClEzie Bdonl fy @

s T

i v

Estimada Fernanda,
dunis con saludar adjunto Ia ndming revisada. Con rojo 302 las Personas cuitadaras Gue CONDSENIOS ¥ que ya lurmamos contadto con glfas.
Quedo atenta.

Saludos.

i i

Hlorg Sepnbveds

1 archivo adjuntor Anabzads por Grmali & ‘

oming cuido:

hia  Gloria Sepulveda «wioaunuieda s : Shmes fz gl H
[y Prrgraiz -

Estimaca Ferrands.

Junky €06 saiudar, irormo sctuzhzacion de fas pereonas que conotemys de fz noming

Hizam Segues: Reabizo of banrite y ya tiens su credancisl
Wirginia Berrera Este viernes viene a las 900 s
Batzahé Ardnguiz: A le sspera de uns fechz para pader venir an 1 arde.

Ademae informa de ot persena culdasiona Gue no 88t2 BN iz admina, pery se b reakizs ol wamite f aiin 2022 en wu domicilo. parc N SISHMA N Bparece
actoalzade. (en o5 mMumento cwdaba & 2 pisonas v ahta cuida o 1; Taresa Castillo RUT - § 768 554-1 masiana migroies viene nater el trdmite

Sahudos.

e

@ Fernanda Guijuslos @ 22 T dt TR S B T
w e

Fathmada Gioria, aTuRo reLie, v me fonunice con Setzshe.

Saindos




CONCHAU(

# UNIDOS POR EL BHN COMUN

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTOQ, ASISTENCIA SOCIAL

Se realiza y entrega minuta sobre los avances del programa al Director de DIDECO,

COPCHALT

MURICIPALIDAD DE CONCHALL
Direccion de Desarrollo Comunitario

MINUTA
PROGRAMA CUIDADOS SOCHOCOMUNITARIOS
ATENCION PARA PERSGNAS CUIDADORAS DE PERSONAS CON
DISCAPACIDAD Y/) DEPENDENCIA

19 de Agosto 2024

El programa tiene como objetivo apoyar a vecinas y vecinos que se dedican
permanentemente 3 cuidar a um familfar con algin tipo de discapacidad y/o
dependencia, esto se vincula con el PEADECO 2021-2025: “3.3.2.5 Fortalecimiento
Programa de Discapacidad Municipal, incorporando perspectiva de rol de cuidadoras.
Decreto que sefiale medidas para incorporar rof de cuidadoras al trabajo de Programa

Discapacidad, debiendo presentar al Concejo”.
El programa se enfoca en promover espacios de autocuidado, empoderamiento e

informacion relacionado a tos cuidados, trémites saeisles municipales a fos domicilios ¥

vinculacion con redes locales sociocomunitarias.

Implementacién del Programa
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CONCHALUI

S UNIDOE PO S BIER COMATN

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

Se participa de reunion con el departamento de Salud

Se participa de reunién de equipo para planificacion y evaluacién.

%
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

Se participa en reuni6n con la encargada del Depto. Social.

Se realiza un taller a distancia

r -
LOS CUIDADOS EN EL CENTRO,

SOSTENIDOS EN LO SOCIAL, ECONOMICO, POLITICO Y TERRITORIAL

10




CONCHAL{

# GHIDNS POR KL Hs¥ 8 ComMOR

CUADERNO DE CAMPO (PARA GESTORAS COMUNITARIAS)

En el presente documento detalla las gestiones realizadas por la Gestora Comunitari
Gloria Sepulveda durante el mes de Agosto 2024.

Ne NOMBRE GESTION MEDIOQS DE
USUARIO/A VERIFICACION
1 Gestién ayuda social recopilacion Foto y documento
Rosa Lorca documentos para solicitud Gifcard
Alimento
2 Seguimiento recepcién entrega al Documentacion
Rosa Lorca domicilio Depto. Social
3 Rosa Lorca Gestidn ayuda social recopilacion Documentacion
documentos subsidio de agua Depto. Social
4 Rosa Lorca Firma documento de postulacién en el Documentacion
domicilio Depto. Social
5 Rosa Lorca Inscripcion descuento de gas Foto Correo
6 Gestidn ayuda social recopilacion Documentacion
Gregorio Ferreira documentos para solicitud Gifcard Depto. Sacial
Alimento
7 Gregorio Ferreira Seguimiento recepcién entrega al Documentacién
domicilio Depto. Social
8 Gregorio Ferreira Inscripcion descuento de gas Foto Correo
8 Revision base de datos coordinacién Foto Correo
Miriam Segura trdmite credencial de cuidadora
9 Miriam Segura Inscripcién descuento de gas Foto Correo
10 Jorge Bricefio inscripcion descuento de gas Foto Correo
11 Betzabet Aranguis Revision base de datos y coordinacién Foto Correo
tramite credencial de cuidadora
12 Betzabet Aranguis Inscripcidn descuento de gas Foto Correo
13 Revision base de datos y coordinacién Foto Correo
Virginia Herrera tramite credencial de cuidadora
14 Virginia Herrera Inscripcién descuento de gas Foto Correo
15 Gladys Silvia Inscripcidn descuento de gas Foto Correo
Sepulveda
15 Gladys Silvia Derivacién Programa Cuidados Foto Correo
Sepulveda Domiciliario CORESAM SENAMA
16 Revision base de datos y coordinacién Foto Correg
Teresa Castillo tramite credencial de cuidadora
17 Teresa Castillo Inscripcion descuento de gas Foto Correo
18 Alicia Moraga Inscripcién descuento de gas Foto Correo
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CONCHALI
19 Virginia Roman Inscripcion descuento de gas Foto Correo
20 Genoveva Suarez Inscripcion descuento de gas Foto Correo
21 | Maria Ximena Rivera | Inscripcién descuento de gas Foto Correo
22 Laura Castro Inscripcion descuento de gas Foto Correo
23 | Concepcidn Calderdn | Inscripcién descuento de gas Foto Correo
24 Julia limenez Inscripcidn descuento de gas Foto Correo
25 Cecilia Diaz inscripcion descuento de gas Foto Correo
26 Victoria Naranjo Inscripcion descuento de gas Foto Correo
27 Eugenia Rojas Inscripcién descuento de gas Fotc Correo
28 Marcela Pacheco Inscripcion descuento de gas Foto Correo
25 Hilda Morales Inscripcion descuento de gas Foto Correo
30 Qlga lerez Inscripcidn descuento de gas Foto Correo

Por dltimo, se explica que el presente documento tiene por objetivo verificar el debido

funcionamiento de las atenciones.
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI REGULARIZA CONTRATO HONORARIO
Secretaria Municipal SUB-21 SUSCRITO CON DONA GLORIA
ANDREA SEPULVEDA ASTORGA. -

CONcHALr 01 AG0 2024

DECRETO N° 5«/\q

VISTOS: Memorindum N° 780 del 10.07.2024 de la
Jefa del Departamento de Desarrollo y Gestién de Personas; Memordadum N° 316 del 21.06.2024
de la Directora de Asesoria Juridica; Memordndum N° 824 del 19.06.2024del Depto. de
Desarrolle y Gestién de Personas; Certificado de Disponibilidad Presupuestariz N° 391 del
14.06.2024 del Departamento de Contabilidad Y Presupuesto; Memordndum N° 648 del
10.06.2024 de la Direccién de Desarrolio Comunitario; Decreto Exento N° 600 del 03.06.2024
Aprueba Programa de Atencién Sociocomunitaria de Personas Cuidadoras de Personas con
Discapacidad y/o Dependencia y Cometido a Honorario; Y TENIENDO PRESENTE ias

facultades y atribuciones que me confiere la Ley N°18.695, Orginica Constitucional de
Municipalidades,

LA ALCALDIA DECRETO HOY:

DECRETO:

REGULARIZASE Contrato a Honorario
Sub 21, de fecha, 15 de Julic del afio 2024, entre 1a MUNICIPALIDAD DE
CONCHALI, corporacién auténoma de derecho pablico, RUT N° 69.070.200-2,
representada por su Alcalde RENE DE LA VEGA FUENTES, profesién Constructor
Civil, cédula nacional de identidad N° 13.918.850-0, ambos con domicilio en Avenida
Independencia N° 3499, comuna de Conchali, en adelante también "la
Municipalidad™, por upa parte y por la otra don (a) don (a) GLORIA ANDREA
SEPULVEDA ASTORGA, cédula nacional de identidad N® 16.361.303-4, con
domicilio en Estonia N° 1761, comuna de La Conchali, se ha convenido el signiente

confrato & honerarios acorde con las facultades del Articulo 4° de 1z Ley N° 18883 y su
Jurisprudencia.

PRIMERO: La Contraloria General de la Republica ef 10 de enero del 2023 instruyo
a las municipalidades a través de Dictamen E296951 que en razén al articulo 76 de la
ley 21526 QUE otorga reajuste de remuneraciones a las y los trabajadores del sector
piblico, concede aguinaldos que sefiala, concede otros beneficios que indica, y
medifica diversos cuerpos legales, para efectos del articulo 4 de la Ley 18883 que
aprobé el Estatuto Administrativo para funcionarios mubicipales, se tendrin como
cometidos especificos los servicios que se presten por las personas contratadas en
actividades o programas comunitarios con cargo al subtitulo 21, item 04, asignacién
004, del Decreto N° 854, de 2004, del Ministeric de Hacienda, que determina
Clasificaciones Présupuestarias.

En virtud de lo anterior en sesién ordinaria de fecha 16 de mayo del 2024, el Concejo
Municipal aprobé cometidos, para la contratacién a honorarios de la Direccién de
Desarrollo Comunitario con el cometido: “Apovar v _fortalecer las vinculaciones v
derivaciones a las redes | comunitarias del territorio, hacia las personas
cuidado de familias con_ discapacidad v/o de ndencia”, Lo anterior, tiene
fundamento en ¢l marco del Programa de “De Atencién Sociocomunitaria de Personas
Cuidadoras de Personas con Discapacidad y/o Dependencia”, sancionado por Decreto
Exeato N° 600 de fecha 03 de iunio del 2024, que aprob6 programa y cometidos.
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* Realizar la primera visita presentando el Programa aplicando el diagndstico
inicial de los usuarios cuando sean derivados, levantar sus necesidades Y
entregar informacién sobre los derechos, postulacién a beneficios,
empoderamiento, apoyo en la realizacion de tramites sociales municipales en el
domicilio y fortalecer las vinculaciones y derivaciones a las redes locales y
comunitarias del territorio, hacia las personas cuidadoras de familiares con
discapacidad y/o dependencia.

¢ Ejecutar 30 atenciones mensuales a personas cuidadoras, estas gestiones
pueden ser presenciales en domicilios a distancia o telefonicas.

¢ Ejecutar mensualmente 1 reunién de equipo mensual y 1 reunién con
funcionarios del Departamento de Asistencia Social, unidades Municipales,
organizaciones sociales y/o drea de salud perteneciente CORESAM.

¢ Preparar e implementar 1 taller mensual a distancia y/o presencial sobre
politicas piblicas de cuidados, corresponsabilidad, vinculacién y redes
comunitarias u otra temdtica que se levante de los participantes del diagnostico
inicial de la persona cuidadora a nivel sociocomunitario entregando
herramientas para mejorar la calidad de vida de los usuarios.

¢ Crear y mantener un entorno de aprendizaje positivo y cooperativo, donde se
respeten las diferencias y se trabaje en equipo.

Unidad Técnica: Direccidon de Desarrollo Comunitario.

TERCERO: Se deja constancia que el trabajo especifico se realizara desde el 01 de
junio hasta el 30 de septiembre del afio 2024,

Se hace presente que don (a) GLORIA ANDREA SEPULVEDA ASTORGA, ha
prestado sus servicios, ejecutando con ellos su labor en virtud del Programa, desde el
01 de junio del aiio en curso, no formalizdndose el presente instrumento por razones
de orden administrativo.

CUARTO: La Municipalidad pagard a don (a) GLORIA ANDREA SEPULVEDA
ASTORGA, con cargo a los fondos del Programa individualizado en la cldusula primera
del presente instrumento, entre los meses de junio a septiembre la suma bruta mensual
de § 625.000.- (seiscientos veinticinco mil pesos), menos el impuesto que le afecte,

El prestador de servicios no tiene dereche a ningin otro pago o beneficio que los
honorarios pactados, siendo de su cargo exclusivo la declaracién y pago de las
cotizaciones previsionales, de salud, de enfermedades profesionales y accidentes del
trabajo como independiente, segin lo dispuesto en la Ley N°20.255,

QUINTO: Don (a) GLORIA ANDREA SEPULVEDA ASTORGA, se obliga a ejecutar
el trabajo encomendado y a rendir cuenta de su gestion acompafiando un informe del
trabajo realizado dentro del plazo establecido en el presente instrumento, el que debers
ser recibido conforme y autorizado por la Unidad Técnica: Director(a) de Desarrolio
Comunitario o quien Ia subrogue en su oportunidad, la cual evaluars y aprobari el
desempefio para el pago de honorarios, segtn lo dispone el Programa.

El Pago sera retenido en caso de incumplimiento de esa obligacion, hasta que don (a)
GLORIA ANDREA SEPULVEDA ASTORGA, de estricto cumplimiento a lo
sefalado anteriormente.
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SEPTIMO: La Municipalidad se reserva el derecho de poner término a este contrato
en cualquier momento, especialmente en el caso de que don (a) GLORIA ANDREA
SEPULVEDA ASTORGA, incumpla alguna de las cldusulas expresadas en este
contrato, sin derecho a indemnizacién alguna.

En el caso de que don (a) GLORIA ANDREA SEPULVEDA ASTORGA, ponga
término anticipado al contrato, debera oficializar con 15 dias de anticipacién a la
Unidad Técnica: Direccién de Desarrollo Comunitario, Y tendri igual obligacion de
presentar el informe del altimo mes de vigencia del contrato,

OCTAVO: Se deja expresamente establecido, atendida la naturaleza de este contrato,
que son competentes para conocer y fallar las contiendas que se originen con ocasién
de su incumplimiento, los tribunales ordinarios de justicia de competencia civil de la
ciudad de Santiago.

NOVENO: La personeria de don RENE DE LA VEGA FUENTES, para comparecer
en su calidad de Alcalde y representante legal de la Municipalidad de Conchali, consta
de Acta de Proclamacién del Primer Tribunal Electoral de la Regién Metropolitana de
fecha 22 de junio de 2021.

IMPUTACION: 2104004004 De Programas Sociales

R}NOTESE, COMUNIQUESE, REGISTRESE y
el presente Decreto y TRANSCRIBASE a las
unicipales que seiiala, hecho

m 5:}' | '
\ L) .

ZBASTIAS FARIAS %,
etario Municipal S

// Adm. Municipal - Alecaldia - As. Jur ntrol
DAF - DIDECO - Desarrollo y Gestién de Personas.

O.P.LR. — Secretaria Municipal. -Art. 7° letra g) Ley N° 20.285
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CONCHALI
# UNIDUS POR EL 81EN COMEN

L.MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

CERTIFICADO DE BIENES Y SERVICIOS RECIBIDOS N°>-1,

03 SFP 202
Conchali,_ _de_ de 2024

DECRETO ALCALDICIO N° 517 DE FECHA 01.08.2024 /

ORDEN DE COMPRA N° B /

Recepcion conforme de Bienes y Servicios:

Se ha recibido conforme y a plena satisfaccion los siguientes bienes
y/0 servicios:

Detalle

Factura N° Fecha Monto Bruto
Nota de Crédito Ne° Fecha Monto Bruto
Boleta de Honorarios N° N 155 [| Fecha | 5509/2023 Mento Bruto || gg25 000
RUT o RUN 15547169-7
Proveedor o Prestador de Veronica del Carmen Contreras Contreras
Servicios

Descripcion del bien o servicio (glosa descriptiva) /

Gestora Comunitaria Programa De Atencién Sociocomunitaria De Personas Cuidadoras
De Personas Con Discapacidad ylo Dependencia, mes de agosto 2024 /

Quien suscribe, revisa cantidad ¥y precio de los productos recepcionados estando en

conformidad

DETALLE DE LOS SERVICIOS

Horas Dias Taller Info
N° de Valor N° de Valor Dia N° de Valor N° de Valor
Horas Hora Dias Talleres Taller Informe: r Seyvicio
g/

/"T"\\ L
A
/
R | f
Firmaée/Ré_spbﬁsable(a}/ Timbre Director (a)
| / N T i 7
| g ) ROV =
L/ \
I. Municipalidad de Conchali *Direccion: Av. Inde pendencia 3499*Mesa Central Zzzzaﬁma‘informadonesConcha]i‘httpw‘ nchalicl




EYZAGUIRRE 766 Depto. 1313, SANTIAGO
TELEFONO: 228256266

Senor(es): | MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
Domicilio: INDEPENDENCIA 3499, CONCHALI

Por atencién profesional:

BOLETA DE HONORARIOS
VERONICA DEL CARMEN CONTRERAS CONTRERAS ELECTRONICA
N°55 7
RUT: 15.547.169-7 /
GIRO(S): OTRAS ACTIVIDADES DE SERVICIOS PERSONALES N.C.P,,

Fecha: 02 de Septiembre de 2024

Rut: 69.070.200- 2

ora Emision: 02/09/2024 12:40

15547169000552DD6281
Res. Ex. N° 83 de 30/08/2004
Verifique este documento en_www.sii.cl

El contribuyente receptor de esta boleta debe retener el porcentaje definido.

EESTOF{A COMUNITARIA PROGRAMA DE ATENCION SOCIOCOMUNITARIA 625.000
DE PERSONAS CUIDADORAS MES DE AGOSTO

Total Honorarios $: 625.000

/13.75 % Impto. Retenido: 85.938

Total: 539.062

11202409021240

Fecha / Hora Impresién: 02/09/2024 12:40
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CONCHALI

# UNIDOS POR EL BIEN COMUN

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

INFORME SERVICIOS HONORARIOS
PERIODO INFORMADO: 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2024 /

Direccion de Desarrollo Comunitario

IDENTIFICACION ACTIVIDAD / PROGRAMA U OTRO: Programa “De Atencion Sociocomunitaria de
Personas Cuidadoras de Personas con Discapacidad y/o Dependencia”, Decreto Exento N° 600 del
03/06/2024.

Cometido y/o funciones: Apoyar y fortalecer las vinculaciones y derivaciones a las redes locales y comuni-
tarias del territorio, hacia las personas cuidadoras de familias con discapacidad y/o dependencia.

Veronica Contreras Contreras 15.547.169-7 DIDECO
NOMBRE PRESTADOR RUT DIRECCION MUNICIPAL
NUMERO DECRETO ALCALDICIO QUE APRUEBA CONTRATO N° 517 01/08/2024

A HONORARIOS

Descripcion del Cargo * Realizar la primera visita presentando el programa
aplicando el diagnéstico inicial de los usuarios cuando
sean derivados, levantar sus necesidades y entregar in-
formacion sobre los derechos, postulacion a beneficios,
empoderamiento, apoyo en la realizacién de tramites
sociales municipalesen el domicilio y fortalecer las vin-
culaciones y derivaciones a las redes locales y comuni-
tarias del territorio, hacia las personas cuidadoras de
familiares con discapacidad y/o dependencia.

¢ Ejecutar 30 atenciones mensuales a personas cuidado-
ras, estas gestiones pueden ser presenciales en domici-

lios, a distancia o telefénicas.
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CONCHALUI

# LENIDAS PO BL BHEN TORMGEE

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

Efectuar mensualmente 1 reunién de equipo mensual
y 1 reunién con funcionarios deldepartamentode Asis-
tencia Social, unidades municipales, organizaciones so-
ciales y/o0 area de salud perteneciente CORESAM.

Preparar e implementar 1 taller mensual a distancia
v/ o presencialsobre politicas piiblicas de cuidados, co-
rresponsabilidad, vinculacién y redes comunitarias, u
ofra tematica que se levante de los participantes del
diagnéstico inicial de la persona cuidadora, a nivel so-
¢iocomunitario entregando herramientas para mejorar

la calidad de vida de los usuarios.

Actividad

Descripcion

-Realizar la primera visita presentando
el programa aplicando el diagnoéstico
inicial de los usuarios cuando sean deri-
vados, levantar sus necesidades y entre-
gar informacién sobre los derechos, pos-
tulacién a beneficios, empoderamiento,
apoyo en la realizacién de tramites so-
ciales municipales en el domicilio y for-
talecer las vinculaciones y derivaciones
a las redes locales y comunitarias del te-
rritorio, hacia las personas cuidadoras
de familiares con discapacidad y/o de-
pendencia.

-Ejecutar 30 atenciones mensuales a per-
sonas cuidadoras, estas gestiones pue-
den ser presencialesen domicilios, a dis-

tancia o telefénicas.

Se realiza visitas a domicilios de las personas cuida-
doras, para aplicar la ficha de diagnéstico y evaluar
sus necesidades.

Serealiza atencién telefonica y en domicilios, revisidon
de cada persona cuidadora, se le gestiona y se le en-
trega ayuda sociales como gifcard de alimentos y se
gestiona donaci6n y entrega de guantes a usuarios.
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B UMIRAS SN BL BIEN TOMOK
MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

-Efectuar mensualmente 1 reunién de
equipo mensual y 1 reunién con funcio-
narios del departamento de Asistencia
Social, unidades municipales, organiza-
ciones sociales y/o area de salud perte-
neciente CORESAM.

-Preparar e implementar 1 taller men-
sual a distancia y /o presencial sobre po-
liticas publicas de cuidados, correspon-
sabilidad, vinculacién y redes comunita-
rias, u otra temdtica que se levante de los
participantes del diagnéstico inicial de
la persona cuidadora, a nivel socioco-
munitario entregando herramientas
para mejorar la calidad de vida de los

usuarios.

Se participa de reunién con el departamento de Salud
con la Directora del C.R.E.A ex CCR y el referente téc-
nico experto respiratorio.

Se participa de reunion de equipo para planificacién y
evaluacion.

Se participa en reuni6n con la encargada del Depto.
Social.

Serealiza un taller a distancia sobre la importancia de
la comunidad en los cuidados, labor que realizan las
personas cuidadoras de personas con discapacidad
y/ o dependencia para la corresponsabilidad de los
cuidados.
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CONCHALI
# UNIDOS POR EL BIEN COMUN
MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

/VERONICA CONTRERAS CONTRERAS
GESTORA COMUNITARIA PROGRAMA“DE ATENCION SOCIOCOMUNITARIA DE PERSONAS CUIDADORAS DE PERSONAS
CON DISCAPACIDAD Y/O DEPENDENCIA

LOG/CPLL /gsa
Distribucion:

e Contabilidad y Presupuesto
¢ DIDECO
e Archivo
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# UMIDOT POR ELEK COmdn

MUNICTPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO

DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL
Medio de Verificacion

Se realiza visitas a domicilios de las personas cuidadoras, para aplicar la ficha de diagnéstico y evaluar
sus necesidades
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# UNIDDS SO ELRIEM SO

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

Se realiza atencion telefonica y en domicilios, revision de cada persona cuidadora, se le gestiona ysele
entrega ayuda sociales como gifcard de alimentos, se gestiona donacién y entrega de guantes a usua-
rios.

e Madre 5, <
-

Vilma Cuidadora De hijo
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# MIDDS POR ELBIER COMON

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTOQ. ASISTENCIA SOCIAL
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CONCHALI
LIS PEOME S BEEH COnauN
MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL
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# UNIDOR POR L BITH COMER

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL
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W LEMICHIS TPOR EL B OO
MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

Se participa de reunién con el departamento de Salud

10
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# LINIOLNE PONEL BIER OOt

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCICN DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

Se participa en reunién con la encargada del Depto. Social

Se realiza un taller a distancia

Donicla (barea-$

LOS CUIDADOS EN EL CENTRO,

SOSTENIDOS EN LO SOCIAL, ECONOMICO, POLITICG Y TERRITORIAL

11
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S AHANS FOR EL RN COMUN

CUADERNO DE CAMPO (PARA GESTORAS COMUNITARIAS)

En el presente documento detalla las gestiones realizadas por la Gestora Comunitaria
Veronica Contreras durante el mes de agosto 2024,

Ne NOMBRE GESTION MEDIOS DE
USUARIO/A VERIFICACION
1 Gestion ayuda social recopilacién Documentacién
Gladys Silva Sepaiveda | documentos para solicitud gifcard Depto. Sacial
alimento
2 | GladysSilviaSepilveda | Seguimiento recepcién entrega al Documentacién
domicilio Depto. Social
Llamada telefdnica contencidn y Foto
Alejandrina Flores orientacidn de tramites
3 Gestién ayuda social recopilacién Foto
Alejandrina Flores documentos subsidio de agua
4 Alejandrina Flores Firma documento de postulacién Foto
5 Alejandrina Flores Gestion ayuda social guantes Foto
6 Gestidn ayuda social recopilacion Documentacion
documentos para solicitud gifcard Depto. Social
Aurora Marchant alimento
7 Seguimiento recepcién entrega al Documentacion
Aurora Marchant domicilio Depto. Social
8 Llamada telefénica contencién y Foto
Aurora Marchant orientacion de trdmites
9 Gestidn ayuda social recopitacién Documentacion
documentos para solicitud gifcard Depto. Social
Alicia Moraga alimento
10 Seguimiento recepcién entrega al Documentacion
Alicia Moraga domicilio Depto. Social
11 Gestidn ayuda social recopilacién Documentacién
documentos para solicitud gifcard Depto. Social
Daniela Puebla alimento
12 Seguimiento recepcién entrega al Documentacion
Daniela Puebla domicilio Depto. Social
13 Llamada telefénica contencidn y Foto
Vilma Avendafio orientacion de trdmites
14 Gestidn ayuda social guantes Docurnentacion
Marco Herrera Depto. Social
15 Gestion ayuda social recopilacion Documentacion
documentos para solicitud gifcard Depto. Social
Luisa Cornejo alimento
16 Seguimiento recepcidn entrega al Documentacion
Luisa Cornejo domicilio Depto. Social
17 Documentacién
Camila Segovia Gestién ayuda social guantes Depto. Social
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18 Documentacién
Miriam Segura Gestion ayuda social guantes Depto. Social

19 Gestion ayuda social recopilacién Documentacién
documentos para solicitud gifcard Depto. Social

Jose Aravena alimento

20 Seguimiento recepcidn entrega al Documentacién
Jose Aravena domicilio Depto. Social

21 Gestion ayuda social recopilacion Docurmentacion
Jose Aravena documentos subsidio de agua Depto. Social

22 Firma documento de postulacidn en el Documentacién
Jose Aravena domicilio Depto. Social

23 Gestion ayuda social recopilacion Documentacion
Gerardo Sainz documentos subsidio de agua Depto. Social

24 Firma documento de postulacién en el Documentacidn
Gerardo Sainz domicilio Depto. Social

25 Gestién ayuda social guantes Documentacion
Florencia Catalan Depto. Social

26 Gestidn ayuda social guantes Documentacion
Raul Oportus Depto. Social

27 Gestion ayuda social recopilacién Documentacion
Raul Oportus antecedentes para bolsa de urostomia Depto. Social

28 Gestidn ayuda social recopilacion Documentacién
Joaquin Arenas documentos Ensure Depto. Social

29 Gestién ayuda social guantes Documentacion
Joaquin Arenas Depto. Social

30 Gestion ayuda social guantes Documentacion
Victor Almendras Depto. Social

Por ultimo, se explica que el presente documento tiene por objetivo verificar el debido
funcionamiento de las atenciones.
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI REGULARIZA CONTRATO HONORARIO
" Secretaria Municipal SUB-21 SUSCRITO CON DONA VERONICA
CONTRERAS CONTRERAS.-
01 AGD 2024
- CONCHALI

| DECRETO N’ 5 AX"

LA ALCALDIA DECRETO HOY:

VISTOS: Memordndum N° 780 del 10.07.2024 de la
Jefa del Departamento de Desarrollo y Gestion de Personas; Memorindum N° 316 del 21.06.2024
de Ia Directora de Asesorfa Juridica; Memorindum N° 824 del 19.06.2024del Depto. de
Desarrollo y Gestion de Personas; Certificado de Disponibilidad Presupuestaria N° 391 del
14.06.2024 del Departamento de Contabilidad y Presupuesto; Memordndum N° 648 del
10.06:2024 de la Direccibn de Desarrolic Comunitario; Decreto Exento N° 600 del 03.06.2024
Aprueba Programa de Atencién Sociocomunitaria de Persovas Cuidadoras de Personas con
Discapacidad y/o Dependencia y Cometido a Honorario; Y TENIENDO PRESENTE las

facultades y atribuciones que me confiere la Ley N°18.695, Orginica Constitucional de
Municipalidades,

DECRETO:

REGULARIZASE Centrato a Honorario
Sub 21, de fecha, 15 de Julio del afio 2024, entre la MUNICIPALIDAD DE
CONCHALI, corporacién auténoma de derecho péblico, RUT N° 69.070.200-2,
representada por su Alcalde RENE DE LA VEGA FUENTES, profesién Constructor
Civil, cédula nacional de identidad N° 13.918.850-0, ambos con domicilio en Avenida
Independencia N° 3499, comuna de Conchali, en adelante también "la
Municipalidad", por una parte y por la otra don (a) don (a) VERONICA DEL
CARMEN CONTRERAS CONTRERAS, cédula nacional de identidad N° 15.547.169-
7, con domicilio en Eyzaguirre N° 766 departamento 1313, comuna de Santiago, se ha
convenido el siguiente contrato a honorarios acorde con las facultades del Articulo 4° de
Ia Ley N° 18,883 y su Jurisprudencia.

PRIMERO: La Contraloria General de la Republica el 10 de enero del 2023 instruyo
a las municipalidades a través de Dictamen E296951 gue en razén al articulo 76 de la
ley 21526 QUE otorga reajuste de remuneraciones a las y los trabajadores del sector
publico, concede aguinaldos que sefiala, concede otros beneficios que indica, y
modifica diversos cuerpos legales, para efectos del articulo 4 de la Ley 18883 que
aprobé el Estatuto Administrative para funcionarios municipales, se tendrdn como
cometidos especificos los servicios que se presten por las personas coniratadas en
actividades o programas comunitarios con cargo al subtitulo 21, ftem 04, asignacién
004, del Decreto N° 854, de 2004, del Ministerio de Hacienda, gue detérmina
Clasificaciones Presupuestarias,

En virtud de lo anterior en sesién ordinaria de fecha 16 de mayo del 2024, el Concejo
Municipal aprobé cometidos, para la contratacién a honorarios de la Direccién de
Desarrollo Comunitario con el cometido: ““Apoyar v fortalecer las vinculaciones y
derivaciones a las redes locales v comunitarias del territorio, hacia las personas
cuidadores de familias con _discapacidad v/o dependencia®, Lo anterior, tiene
fundamento en el marco del Programa de “De Atencién Sociocomunitaria de Personas
Cuidadoras de Personas con Discapacidad y/o Dependencia”, sancionado por Decreto
Exento N° 600 de fecha 03 de iunio del 2024, gue abrobé programa v cometidos.
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¢ Realizar la primera visita presentando ¢f Programa aplicando ¢l diagnéstico
inicial de los usuarios cuando sean derivades, levantar sus necesidades y
entregar informacién sobre los derechos, postulacién a beneficios,
empoderamiento, apoyo en la realizacién de tramites sociales municipales en el
domicilio y fortalecer las vinculaciones y derivaciones a las redes locales y
comunitarias del territorio, hacia las personas cuidadoras de familiares con
discapacidad y/o dependencia.

+ Ejecutar 30 atenciones mensuales a personas cuidadoras, estas gestiones
pueden ser presenciales en domicilios a distancia e telefénicas.

s FEjecutar mensualmente 1 reunién de equipo mensual y 1 reunién con
fancionarios del Departamento de Asistencia Social, unidades Municipales,
organizaciones sociales y/o drea de salud perteneciente CORESAM.

e Preparar ¢ implementar 1 taller mensual a distancis y/o presencial sobre
politicas publicas de cuidados, corresponsabilidad, vinculacién y redes
comunitarias u otra temdtica que se levante de los participantes del diagndstico
inicial de la persona cuidadora a nivel sociocomunitario eatregando
herramientas para mejorar la calidad de vida de los usuarios.

s Crear y mantener un entorno de aprendizaje positive y cooperativo, donde se
respeten las diferencias y se trabaje en equipe.

Unidad Técnica: Direccién de Desarrollo Comunitario.

TERCEROQ: Se deja constancia que ¢l trabajo especifico se realizard desde el 01 de
junio hasta el 30 de septiembre del afio 2024,

Se hace presente que dom (a) VERONICA DEL CARMEN CONTRERAS
CONTRERAS, ha prestado sus servicios, ejecutando con ellos su labor en virtud del
Programa, desde el 01 de junio del afo en curso, no formalizdndose el presente
instrumento por razones de orden administrativo.

CUARTO: La Municipalidad pagard a don (a) VERONICA DEL CARMEN
CONTRERAS CONTRERAS, con cargo a los fondos del Programa individualizado en
la cliusula primera del presente instrumento, entre los meses de junio a septiembre la

suma bruta mensual de $ 625.000.- (seiscientos veinticinco mil pesos), menos
el impuesto gue le afecte.

El prestador de servicios no tiene dereche a ningn otro pago o beneficio que los
honorarios pactados, siendo de su cargo exclusivo la declaracién y pago de las
cotizaciones previsionales, de salud, de enfermedades profesionales y accidentes del
trabajo como independiente, segin lo dispuesto en la Ley N°20.255.

QUINTO: Don (a) VERONICA DEL CARMEN CONTRERAS CONTRERAS, se
obliga a ejecutar ¢l trabajo encomendado y a rendir cuenta de su gestidn acompaiando
un informe del trabajo realizade dentro del plazo establecido en el presente instrumento,
el que debers ser recibido conforme y autorizado por 1a Unidad Técnica: Director(a) de
Desarrollo Comunitario o quien la subrogue en su oportunidad, ia cual evaluara y
aprobara el desempeiio para el pago de honorarios, segin lo dispone el Programa.

El Pago sera retenido en caso de incumplimiento de esa obligacidn, hasta que don {a8)
VERONICA DEL CARMEN CONTRERAS CONTRERAS, de estricto cumplimiento

o In asfiafardn anterinrments
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SEPTIMO: La Municipalidad se reserva el derecho de poner término a este contrato
en cualquier momento, especialmente en el caso de que don (a) VERONICA DEL
CARMEN CONTRERAS CONTRERAS, incumpia alguna de las cldusulas
expresadas en este contrato, sin derecho a indemuizacién alguna.

En el caso de que don (a) VERONICA DEL CARMEN CONTRERAS CONTRERAS,
ponga término anticipado al contrato, debers oficializar con 15 dias de anticipacién a
la Unidad Técnica: Direccién de Desarrollo Comunitario, y tendri igual obligacién de
presentar el informe del Gltimo mes de vigencia del contrato.

OCTAVO: Se¢ deja expresamente establecido, atendida la naturaleza de este contrato,
que son competentes para conocer y fallar las contiendas que se originen con ocasidn

de su incumplimiento, los tribunales ordinarios de justicia de competencia civil de la
ciudad de Santiago.

NOVENO: La personeria de don RENE DE LA VEGA FUENTES, para comparecer
en su calidad de Alcalde y representante legal de 1a Municipalidad de Conchali, consta
de Acta de Proclamacién del Primer Tribunal Electoral de la Regién Metropolitana de
fecha 22 de jupio de 2021.

IMPUTACION: 2104004004 D¢ Programas Sociales

ANQEESE, COMUNIQUESE, REGISTRESE y
enviar por sistema al SIAPER et presente Decreto y TRANSCRIBASE a las
Direcciones y Departamentos uﬁcipal'es que seiala, hec! CHIVESE

o,

Kdm. Municipal — Alcaldia — As. Jurl ‘ontrol
DAF - DIDECO - Desarrolio y Gestién de Personas,
OP.LR. - Secretaria Manicipal, -Art. 7° letra g) Ley N° 20.285
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CONCHALUI

# UNIDIOS POR EL BIEN COMUMN

I.MUNICIPALIDAD DE CONC

HALI

D\

03 SFP 202
Conchali, de de 2024

DECRETO ALCALDICIO N°

518 DE FECHA 01.08.2024 /

ORDEN DE COMPRA N©°

v

Recepcion conforme de Bienes y Servicios:

Se ha recibido conforme y a plena satisfaccion los siguientes bienes

/o servicios:

Detalle
Factura N° | Fecha Monto Bruto
Nota de Crédito N° \ Fecha Monto Bruto
Boleta de Honorarios N° N° I 44 | Fecha | g2/09/2024 Monto Bruto | ¢g25,000 P
RUT o RUN 10.744.819-5 4
Proveedor o Prestador de Marco Morales Urzia

Descripcion del bien o servicio (glosa descriptiva)

Masoterapeuta Programa De Atenciéon Sociocomunitaria De Personas Cuidadoras De
Personas Con Discapacidad y/o Dependencia, mes de agosto 2024 ’ /

conformidad

Quien suscribe, revisa cantidad y precio de los productos recepcionados estando '€n

DETALLE DE LOS SERVICIOS

Horas Dias Taller Informe
N° de Valor N° de Valor Dia N° de Valor N° de alo?\
Horas Hora Dias Talleres Taller Informes ervicip
AD DN 3 /

rhalicl

/




BOLETA DE HONORARIOS
MARCO ANTONIO MORALES URZUA ELECTRONICA
N ° 41 /
RUT: 10.744.819-5 -

GIRO(S): OTRAS ACTIVIDADES DE SERVICIOS DE APOYO A LAS
EMPRESAS N.C.P.,

MASO Y
QUIROTERAPIA,VTA.PRODUC.ORTOP.,TRAUMAT.,ESTETI
CO Y CORPORAL

PASAJE ESTADIO EL TRANQUE 497 Villa/Pob. LOS ADOBES , QUILICURA
Fecha: 02 de Septiembre de 2024

Senor(es): | MUNICIPALIDAD DE CONCHALI Rut: 69.070.200- 2
Domicilio: INDEPENDENCIA 3499, CONCHALI

Por atencion profesional:

MASOTERAPEUTA PROGRAMA DE ATENCION SOCIOCOMUNITARIA DE 625.0004
PERSONAS CUIDADORAS MES DE AGOSTO P

Total Honorarios $: 625.000

13.75 % Impto. Retenido: 85.938

Total: 539.062

Fecha / Hora Emision: 02/09/2024 12:31

10744819000418E85F24
Res. Ex. N° 83 de 30/08/2004
Verifigue este documento en_Www.Sii-gl—

El contribuyente receptor de esta boleta debe retener el percentaje definido.

11202409021232

Fecha / Hora Impresion: 02/09/2024 12:32
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO

DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

INFORME SERVICIOS HONORARIOS

PERIODO INFORMADO: 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2024

Direccién de Desarrollo Comunitario

IDENTIFICACION ACTIVIDAD / PROGRAMA U OTRO: Programa “De Atencion Sociocomunitaria de
Personas Cuidadoras de Personas con Discapacidad y/o Dependencia”, Decreto Exento N° 600 del

03/06/2024.

Cometidoy/o funciones: Prestar servicios de masoterapia para elcuidadoy autocuidado, a través de visitas
domiciliarias, destinado a personas cuidadoras y/o personas con discapacidad y/o dependencia.

Marco Morales Urzia 10.744.819-5 DIDECO
NOMBRE PRESTADOR RUT DIRECCION MUNICIPAL
NUMERO DECRETO ALCALDICIO QUE APRUEBA CONTRATO N° 518 07/08/2024
A HONORARIOS

Descripcion del Cargo

Realizacién de 48 atenciones mensuales a personas cuida-
doras y/o personas con dependencia, correspondiente al
minimo establecido a ejecutar, anadiendo la duraciénde 1
hora y 30 minutos por sesién de masoterapia.

Se llevaran a cabo 12 sesiones semanales al domicilio, las
que pueden ser distribuidas en una o en varias personas
cuidadoras, evaluacién que realizara el terapeuta comple-
mentario.

Ejecutar mensualmente 1 reunién de equipo mensual y 1
reunion con funcionarios del departamento de Asistencia
Social, unidades municipales, organizaciones sociales y/o
area de salud perteneciente CORESAM.

Preparacion eimplementacionde taller mensual a distan-
cia y/o presencial de sobrecarga en cuidados de la persona
cuidadora a nivel fisico entregando herramientas para me-

jorar la calidad de vida de los usuarios.
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B UGS POR EL BTN DOMUN
MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

Actividad

Descripcion

Realizaciébn de 48 atenciones
mensuales a personas cuidadoras
y/o personas con dependencia,
correspondiente al minimo esta-
blecido a ejecutar, afiadiendo la
duraci6n de 1 hora y 30 minutos
por sesi6én de masoterapia.

Se llevaran a cabo 12 sesiones se-
manales al domicilio, las que
pueden ser distribuidasenuna o
en varias personas cuidadoras,
evaluacion que realizari el tera-
peuta complementario.

Ejecutar  mensualmente 1
reunién de equipo mensual y 1
reunion con funcionarios del de-
partamento de Asistencia Social,
unidades municipales, organiza-
ciones sociales yfo area de salud
perteneciente CORESAM.

Preparacion e implementacion
de 1 taller mensual a distancia
y/o presencial de sobrecargaen
cuidados de la persona cuida-
dora a nivel fisico entregando
herramientas para mejorar la
calidad de vida de los usuarios.

+ Se realiza visitas a domicilios de las personas cui-
dadoras, para realizar servicio de masoterapia a per-
sonas cuidadoras y/ o personas con dependencia.

s Separticipa de reunién de equipo para planificacién
y evaluacién del programa.

s Serealiza un taller a distancia sobre la importancia
de la comunidad en los cuidados, labor que realizan
las personas cuidadoras de personas con discapaci-
dad y/o dependencia para la disminucién de la so-
brecarga de cuidados.
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CONCHALUI
 UNEDOS POR EL BIEN COMUN
MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL /

UNITARIA DE PERSONAS CUIDADORAS DE PERSONAS CON
Y/O DEPENDENCIA

RIO

LOG/CPLL /gsa
Distribucion:
e Contabilidad y Presupuesto

* DIDECO
e Archivo
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

Medio de Verificacion

Se realiza visitas a domicilios de las personas cuidadoras, para realizar servicio de masoterapia a per-
sonas cuidadoras y/o personas con dependencia.




CONCHAUI

H UBIDOE SDA EL BIEN COMK

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

Se participa de reunién de equipo

Se realiza un taller a distancia a personas cuidadoras.

LOS CUIDADOS EN EL CENTRO,

SOSTENIDOS EN LO SOCIAL, ECONOMICO, POLITICO ¥ TERRITORIAL




Atenciones Masoterapeuta

Angelica Berrios

Narciso Vega Pradel
Jorge Bricefic Montenegro
Marjorie Navarro
Lucia Garride Melo
Pilar Lara Estrella
Margarita Lopez Cabeza
Luis Fredes Bello
Margarita Zamorano
Teresa Castillo Saavedra
Aurora Marchant
Vilma Avendafio
Alfonso Berrios
Ximena Rivera
Aldo Rivera
Alejandrina Flores
Camila Poblete
Alejandra Roman
lJulia Navarro
Camila Millar
Graciela Martinez
Miriam Segura
Rosa Mufioz
Florencia Cataldn
Luisa Cornejo
Rigoberto Aguirre
Total de atenciones

gNwh_&#Nmmmm—tm_&_n_&_n—t_&_n_n_&m—n.—nm_l
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DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO GENERAL
(TERAPEUTA COMPLEMENTARIO)

En el presente documento se detalla una pauta, la cual se sugiere seguir para que
nuestra relacién durante el proceso se realice de la manera més éptima. Por lo tanto,
es importante que leas con atencién gl iguiente formulario;

)

Yo, ... C’ ......... \/\\A‘wd:k ..................................................................

Entiendo que la intervencion realizada se enmarca en un contexto de autocuidado y
relajo, aplicando técnicas de Masoterapia, para la persona cuidadora y/o persona con
discapacidad.

En cuanto a la duracién de cada sesién minima de:

- 1 hora y 30 minutos.

Por ultimo, se explica que se extendera documento de “"Comprobante de Terapia
Compiementaria”, que tiene por objetivo verificar el debido funcionamiento de las
actividades del/la Terapeuta.

Firma/Huella de %% con discapacidad

‘ -
Santiago,}?_ de A‘f’g;.:z L, 2024.

i



CONCHAL{

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO GENERAL
(TERAPEUTA COMPLEMENTARIO)

En el presente documento se detalla una pauta, la cual se sugiere seguir para que
nuestra relacién durante el proceso se realice de la manera mas dptima, Por lo tanto,
es importa te que Iea con atencion el siguiente formulario;

............................................................................................................................

Entiendo que la intervencion realizada se enmarca en un contexto de autocuidado Vi
relajo, aplicando técnicas de Masoterapia, para la persona cuidadora y/o persona con
discapacidad.

En cuanto a la duracién de cada sesién minima de:
- 1 hora y 30 minutos.

Por tlitimo, se explica que se extenders documento de “Comprobante de Terapia
Complementaria”, que tiene por objetivo verificar el debido funcionamiento de fas
actividades del/la Terapeuta.

na cuidadora o persona con discapacidad

Nt~

Firma/Huelia

riago T an Mo
Santiago, | _de ~147 X 2024,
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DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO GENERAL
(TERAPEUTA COMPLEMENTARIO)

En el presente documento se detalla una pauta, la cual se sugiere seguir para que
nuestra refacion durante el proceso se realice de la manera mas éptima. Por lo tanto,
es importante que leas con atencion el siguiente formulario;

T N
Ruts - JN 2 S S

Entiendo que la intervencidn realizada se enmarca en un contexto de autocuidado vy
relajo, aplicando técnicas de Masoterapia, para la persona cuidadora y/o persona con
discapacidad.

En cuanto a la duracion de cada sesién minima de:

- 1 hora y 30 minutos.

Por dltimo, se explica que se extendera documento de “Comprobante de Terapia
Compilementaria”, que tiene por objetivo verificar el debido funcionamiento de las
actividades del/la Terapeuta.

Firma/Huella de persona cuidadora o persona con discapacidad

Santiago,%_, de 1

2024,
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DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO GENERAL
(TERAPEUTA COMPLEMENTARIO)

En el presente documento se detalla una pauta, la cual se sugiere seguir para que
nuestra relacion durante el proceso se realice de la manera mas éptima. Por lo tanto,
es impprtante q‘e leas con atencnon el siguiente formulario;

Rut: ........ k‘{é" \\4&% H

Entiendo que la intervencién realizada se enmarca en un contexto de autocuidado y
relajo, aplicando técnicas de Masoterapia, para la persona cuidadora y/o persona con
discapacidad.

En cuanto a la duracién de cada sesién minima de:
- 1 hora y 30 minutos.

Por iltimo, se explica que se extenderd documento de “Comprobante de Terapia
Complementaria”, que tiene por objetivo verificar el debido funcionamiento de las
actividades dei/la Terapeuta.

Firma/Huella cuidadora o persona con discapacidad

Santiago,-j’_ de |
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DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO GENERAL
(TERAPEUTA COMPLEMENTARIO)

En el presente documento se detalia una pauta, la cual se sugiere seguir para que
nuestra relacion durante el proceso se realice de la manera mas 6ptima. Por lo tanto,
es importante que leas con atencion el siguiente formuiario;

- \ —
Yo, SV AN WAL '\\ML'(\\X MG L

Entiendo que la intervencion realizada se enmarca en un contexto de autocuidado y
relajo, aplicando técnicas de Masoterapia, para la persona cuidadora y/o persona con
discapacidad.

En cuanto a la duracién de cada sesion minima de:
- 1 hora y 30 minutos.

Por ultimo, se explica que se extenderd documento de “Comprobante de Terapia
Complementaria”, que tiene por objetivo verificar el debido funcionamiento de las
actividades del/la Terapeuta.

Firma/Huella de persona cuidadora o persona con discapacidad
) dal v, v
7 .

po—

, N —~
Santiago, | de’ 2024.

/




DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO GENERAL
(TERAPEUTA COMPLEMENTARIO)

En el presente documento se detalla una pauta, la cual se sugiere seguir para que
nuestra relacion durante el proceso se reatice de la manera mas éptima. Por lo tanto,
es importante que leas con atencién el siguiente formulario;

Entiendo que la intervencion realizada se enmarca en un contexto de autocuidado y
relajo, aplicando técnicas de Masoterapia, para la persona cuidadora y/o persona con
discapacidad.

En cuanto a la duracién de cada sesion minima de:
- 1 hora y 30 minutos.

Por uitimo, se explica que se extendera documento de “Comprobante de Terapia
Complementaria”, que tiene por objetivo verificar el debido funcionamiento de las
actividades del/ia Terapeuta.

/7
: ;i?é\spersona- con discapacidad
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DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO GENERAL
(TERAPEUTA COMPLEMENTARIO)

En el presente documento se detalla una pauta, la cual se sugiere seguir para que
nuestra relacién durante el proceso se reatice de la manera més 6ptima. Por lo tanto,
es importante que leas con atencidn el siguiente formulario;

o, A WAL CamA )

............................................................................................................

Entiendo que la intervencion realizada se enmarca en un contexto de autocuidado y
relajo, aplicando técnicas de Masoterapia, para la persona cuidadora y/o persona con
discapacidad.

En cuanto a la duracién de cada sesidn minima de:
- 1 hora y 30 minutos.

Por ditimo, se explica que se extendera documento de “Comprobante de Terapia
Complementaria”, que tiene por objetivo verificar el debido funcionamiento de las
actividades del/la Terapeuta.

Firma/Huella de pe

/.

na cuidado""a 0 persona con discapacidad
N A Ny

Santiago, _)S_ de —?\I/ &,/}f , 2024,
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DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO GENERAL
(TERAPEUTA COMPLEMENTARIO)

En el presente documento se detalla una pauta, la cual se sugiere seguir para que
nuestra relacién durante-el proceso se realice de la manera mas 6ptima. Por lo tanto,
es importante que leas con atencién el siguiente formulario;

> e v ra .... -------------

......... f uxﬂg \_,,, szﬂw‘ NS
. b —

Entiendo que ia intervencién realizada se enmarca en un contexto de autocuidado y
relajo, aplicando técnicas de Masoterapia, para la persona cuidadora y/o persona con
discapacidad.

En cuanto a la duracion de cada sesidén minima de:

- 1 hora y 30 minutos.

Por altimo, se explica que se extenderd documento de “Comprobante de Terapia
Complementaria”, que tiene por ebjetivo verificar el debido funcionamiento de las
actividades dei/ia Terapeuta.

Firma/Huells de persenacu ra o persona con discapacidad

470 /(Jl ‘{:w//f/

— et (A

Santiago,ide\ '\Aﬁgg 2024,
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DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO GENERAL
(TERAPEUTA COMPLEMENTARIO)

En el presente documento se detaila una pauta, la cual se sugiere seguir para que
nuestra relacién durante el proceso se realice de la manera mas 6ptima. Por lo tanto,
es importante que leas con atencion el siguiente formulario;

Yo \'\'\;\,Lﬂ%‘ ...... C(,/'\N\-& S et esesanesessn et see et e em s e ceeeeen
RUE: oo Do R A B

Entiendo que iz intervencion realizada se enmarca en un contexto de autocuidado y
reiajo, aplicando técnicas de Masoterapia, para fa persona cuidadora y/o persona con
discapacidad.

En cuanto a la duracién de cada sesién minima de:
- 1 hora y 30 minutos.

Por dltimo, se explica que se extenders documento de “Comprobante de Terapia
Complementaria”, que tiene por objetivo verificar el debido funcionamiento de las
actividades del/la Terapeuta.

Firma/Huella de: -cuidadora o persona con discapacidad

/_‘." é,[é/l (L '
< A

Santiago,'ﬂ_de-\; ?g 2024,
/
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DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO GENERAL
(TERAPEUTA COMPLEMENTARIO)

En el presente documento se detalla una pauta, la cual se Sugiere seguir para que
nuestra relacion durante el proceso se realice de la manera mds optima. Por lo tanto,
es importante que leas con atenci6n el siguiente formulario;

Entiendo que la intervencién realizada se enmarca en un contexto de autocuidado ¥
relajo, aplicando técnicas de Masoterapia, para fa persona cuidadora y/o persona con
discapacidad.

En cuanto a la duracién de cada sesién minima de:

- 1 hora y 20 minutos.

Por Gitimo, se explica que se extendera documento de “Comprobante de Terapia
Compiementaria”, que tiene por objetivo verificar el debido funcionamiento de las
actividades del/la Terapeuta.

Firma/Hueila de persona cuidadora o persona con discapacidad

Santiago, _i de Si ¥t L‘/, 2024,
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI REGULARIZA CONTRATQ HONORARIO
Secretaria Municipal SUB-21 SUSCRITO CON DON MARCO AN-
TONIO MORALES URZUA.-

CONCHAL1 01 AGD 2024
DECRETON® \6/\'?)

LA ALCALDIA DECRETO HOY:

VISTOS: Memorandum N° 780 del 10.07.2024 de Ia
Jefa del Departamento de Desarrollo ¥y Gestién de Personas; Memoriandum N° 316 del 21.66.2024
de la Directora de Asesoria Juridica; Memorindum N° 824 del 19.06.2024del Depto. de
Desarrollo y Gestién de Personas; Certificado de Disponibilidad Presupuestaria N° 391 del
14.06.2024 del Departamento de Contabilidad y Presupuesto; Memoréndum N° 648  del
10.06.2024 de la Direccién de Desarvollo Comunitario; Decreto Exento N° 600 del 03.06.2024
Aprueba Programa de Atencion Sociocomunitaria de Personas Cuidadoras de Personas con
Discapacidad y/o Dependencia y Cometido a Henorario; Y TENIENDO PRESENTE las

facultades y atribuciones que me confiere la Ley N°I8.695, Orginica Constitucional de
Municipalidades,

DECRETO:

REGULARIZASE Contrato a Honorario
Sub 21, de fecha, 15 de Julic del aio 2024, entre la MUNICIPALIDAD DE
CONCHALI, corporacién auténoma de derecho piblico, RUT N° 69.070.200-2,
representada por su Alcalde RENE DE LA VEGA FUENTES, profesion Constructor
Civil, cédula nacional de identidad N° 13.918.850-0, ambos con domicilio en Avenida
Independencia N° 3499, comuna de Conchali, en adelante también 'ig
Municipalidad', por una parte y por la otra don (a) don (a) MARCO ANTONIO
MORALES URZUA, cédula nacional de identidad N° 10.744.819-5, con domicilio en
Pasaje Estadio El Tranque N° 497, comuna de Quilicura, se ha convenido el siguiente
contrato a honorarios acorde con las facultades del Articulo 4° de la Ley N° 18.883 y su
Jurisprudencia.

PRIMERQO: La Contraloria General de la Republica el 10 de enero del 2023 instruyo
4 las municipalidades a través de Dictamen E296951 que en razép al articalo 76 de la
ley 21526 QUE otorga reajuste de remuneraciones a las y los trabajadores del sector
piblico, concede aguinaldos que sefiala, concede otros beneficios que indica, y
modifica diversos cuerpos legales, para efectos del articulo 4 de la Ley 18883 que
aprobd el Estatuto Administrative para funcionarios municipales, se tendrin como
cometidos especificos los servicios que se presten por las personas contratadas en
actividades o programas comunitarios con cargo al subtitulo 21, ftem 04, asignacién
004, del Decreto N° 854, de 2004, del Ministerio de Hacienda, que determina
Clasificaciones Presupuestarias.

En virtud de lo anterior en sesién ordinaria de fecha 16 de mayo del 2024, el Concejo
Municipal aprobé cometidos, para la contratacién a honorarios de la Direccién de
Desarrollo Comunitario con el cometido: “Prestar servici § de masoterapia para el
cuidado y autocuidado, a través de visitas domiciliari destinado a persopas cuidadoras
Y/o personas con discapacidad Y/o dependencis”, Lo anterior, tiene fundamento en el
marco del Programa de “De Atencién Sociocomunitaria de Personas Cuidadoras de
Personas con Discapacidad y/o Dependencia”, sancionade por Decreto Exento N° 600 de
fecha 03 de junio del 2024, que aprobé programa y cometidos.
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¢ Realizacién de 48 atenciones mensuales a personas cuidadoras y/o personas con
dependencia, correspondiente al minimo establecido a ejecutar, afiadiendo la
duracién de 1 hora y 30 minutos por sesién de masoterapia.

¢ Se llevaran a cabo 12 sesiones semanales al domicilio, las que pueden ser
distribuidas en una o en varias personas cuidadoras, evaluacién que realizara
el terapeuta complementario.

* Ejecutar mensualmente 1 reunién de equipo mensual y 1 reunién con
funcionarios del Departamento de Asistencia Social, unidades municipales,
organizaciones sociales y/o drea de salud perteneciente CORESAM.

e Preparacién e implementacién de 1 taller mensual a distancia y/o presencial de
sobrecarga en cuidados de la persona cuidadora a nivel fisico entregando
herramientas para mejorar la calidad de vida de los usuarios,

Unidad Técnica: Direccién de Desarrollo Comunitario.

TERCERO: Se deja constancia que el trabajo especifico se realizard desde el 01 de
junio hasta el 30 de septiembre del afio 2024,

Se hace presente que don (a) MARCO ANTONIO MORALES URZUA, ha prestado
sus servicios, ejecutando con ellos su labor en virtud del Programa, desde ¢l 01 de

junio del afio en curso, no formalizindose el presente instrumento por razones de
orden administrativo.

CUARTO: La Municipalidad pagard a don (a) MARCO ANTONIO MORALES
URZUA, con cargo a los fondos del Programa individualizado en la cldusula primera del
presente instrumento, entre los meses de junio a septiembre la suma bruta mensual de §
625.000.- (seiscientos veinticinco mil pesos), menos el impuesto que le afecte.

El prestador de servicios no tiene derecho a ningén otro pago o beneficio que los
honorarios pactados, siendo de su cargo exclusivo la declaracién y pago de las
cotizaciones previsionales, de salud, de enfermedades profesionales y accidentes del
trabajo como independiente, segiin lo dispuesto en la Ley N°20.255.

QUINTO: Don (a) MARCO ANTONIQ MORALES URZUA, se obliga a ejecutar el
trabajo encomendado y a rendir cuenta de su gestion acompafiando un informe del
trabajo realizado dentro del plazo establecido en el presente instrumento, el que debera
ser recibido conforme y autorizado por la Unidad Técnica: Director{a) de Desarrollo
Comunitario o quien la subrogue en su oportunidad, la cual evaluard y aprobari el
desempefio para el pago de honorarios, segin lo dispone el Programa.

El Pago sera retenido en caso de incumplimiento de esa obligacién, hasta que don (a)
MARCO ANTONIO MORALES URZUA, de estricto cumplimiento a lo sefalado
anteriormente,

SEXTO: Se deja expresa constancia que don (a) MARCO ANTONIO MORALES
URZUA, no es dependiente ni empleado de La Municipalidad, realizando su trabajo
especifico, sin un vinculo de dependencia y subordinacién; actuando en su calidad de
prestador de servicios independiente, no teniendo derecho a ningun otro pago fuera de

los expresados en este contrato.

No le sera aplicable lo contenido en el Dictamen N°E173171/2022 de fecha 10 de enero
de 2022, emitido por la Contraloria General de la Repiablica.
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En el caso de que don (a) MARCO ANTONIO MORALES URZUA, ponga término
anticipado al contrate, debera oficializar con 15 dias de anticipacién a la Unidad
Técnica: Direccién de Desarrollo Comunitario, y tendrd igual obligacién de presentar
el informe del Gltimo mes de vigencia del contrato.

OCTAVO: Se deja expresamente establecido, atendida la naturaleza de este contrato,
que son competentes para conocer y fallar las contiendas que se originen con ocasién
de su incumplimiento, los tribunales ordinarios de justicia de competencia civil de la
ciudad de Santiago.

NOVENQO: La personeria de don RENE DE LA VEGA FUENTES, para comparecer
en su calidad de Alcalde y representante legal de la Municipalidad de Conchali, consta

de Acta de Proclamacién del Primer Tribunal Electoral de la Regién Metropolitana de
fecha 22 de junio de 2021.

IMPUTACION: 2104004004 De Programas Sociales

ANOPESE, COMUNIQUESE, REGISTRESE y
presente Decreto y TRANSCRIBASE a las
icipales que seiiala, hecho AF

enviar por sistema al SIAPER
Direcciones y Departamentos ¥

a. Municipal — Alcaldia — As. Juridica - Control
AF - DIDECO - Desarrollo y Gestion de Personas.
-Art. 7° letra g) Ley N° 20.285
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# UBIDOS POR EL BIER COMUN

LMUNICIPALIDAD DE CONCHALI

CERTIFICADO DE BEENES Y SERVICIOS REOIH!DOS N" ﬁ 2024.-_
Conchali, de de 2024

DECRETO ALCALDICIO N° 521 DE FECHA 01.08.2024

ORDEN DE COMPRA N°

Recepcién conforme de Bienes y Servicios:

Se ha recibido conforme y a plena satisfaccién los siguientes bienes

y/0 servicios:

Detalle
Factura N9 Fecha Monto Bruto
Nota de Crédito N°'\ Fecha Monto Bruto
Boleta de Honorarios N° N° N 4125 | Fecha | g5/09/2024 Monto Bruto || ¢g25 ggg

RUT o RUN

18.614.594-1

Proveedor o Prestador de

Francisca Albornoz Sepilveda

NN

Servici

Descripcion del bien o servicio (glosa descriptiva)

Psicéloga Programa De Atencién Sociocomunitaria De Personas Cuidadoras De
Personas Con Discapacidad y/o Dependencia, mes de agosto 2024

%

%

Quien suscribe, revisa cantidad y precio de los productos recepcionados estando en

conformidad

DETALLE DE LOS SERVICIOS

\

I. Municipalidad de Conchali *Direccién: Av. Independencia 3499*Mesa Central 228286100% nformaciones Conchali* http:/ /www.conchali gl

Horas Dias Taller Informe
N° de Valor N° de Valor Dia N° de Valor N° de Valor
Horas Hora Dias Talleres Taller Informes // 57((.‘\
A
//" P <
// vl /- |
Vi 5 _____
irma de Responsable(a) \*, ifrmay T




BOLETA DE HONORARIOS
FRANCISCA PAZ ALBORNOZ SEPULVEDA ELECTRONICA

N°125 -

RUT: 18.614.594-1
GIRO(S): SERVICIOS PRESTADOS DE FORMA INDEPENDIENTE POR
OTROS PROFESIONALES DE, OTRAS ACTIVIDADES DE SERVICIOS
PERSONALES N.C.P.,
PSICOLOGIA
JP ALESSANDRI 366 B DP 14 , NUNOA

Fecha: 02 de Septiembre de 2024

Seiior(es): | MUNICIPALIDAD DE CONCHALI Rut: 69.070.200- 2
Domicilio: INDEPENDENCIA 3499, CONCHALI

Por atencion profesional:

AN

PSICOLOGA PROGRAMA DE ATENCION SOCIOCOMUNITARIA DE 625.000|
ERSONAS CUIDADORAS DEL MES DE AGOSTO  / 1
~__Total Honorarios §: 625.000

16.75 % Impto. Retenido: 104.688]

/,,/ Total: _ 520.312

Esta boleta tiene una retencién adicional de 3% de acuerdo a
las leyes N° 21.242 y/o N° 21.252.

Fecha / Hora Emision: 02/09/2024 08:10

AN EIRRRRROMEIEM At -

1861459400125927B3BB
Res. Ex. N° 83 de 30/08/2004
Verifique este documento en_www.sii.cl

~C

El contribuyente receptor de esta boleta debe retener el porcentaje definido.
11202409020809

Fecha / Hora Impresion: 02/09/2024 08:09
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2 INIGOS POR G ERER TOMUN

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

INFORME SERVICIOS HONORARIOS

PERIODO INFORMADOQO: 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2024

Direccion de Desarrollo Comunitario

IDENTIFICACION ACTIVIDAD / PROGRAMA U OTRO: Programa “De Atencién Sociocomunitaria de
Personas Cuidadoras de Personas con Discapacidad y/o Dependencia”, Decreto Exento N 600 del
03/06/2024.

Cometidoy/fo funciones: Desarrollar elmanejo decuidadoy autocuidado apoyandoa personascuidadoras
de personas con discapacidad y/ o dependencia en el 4mbito individual y familiar, a través de atenciones al
domicilio y a distancia.

Francisca Albornoz Septlveda 18.614.594-1 DIDECO

NOMBRE FRESTADOR RUT DIRECCION MUNICIPAL

NUMERO DECRETO ALCALDICIO QUE APRUEBA CONTRATO N© 521 01/08/2024
A HONORARIOS

Descripcion del Cargo * Realizar 28 atenciones mensuales a una o varias perso-
nas cuidadoras de acuerdo a la evaluacién del Psico-
logo/a, a domicilios o a distancia de forma individual.

* Participar mensualmente en 1 reunién de equipo men-
sualy 1 reunién con funcionarios del departamento de
Asistencia Social, unidades municipales, organizacio-
nes sociales y/o drea de salud perteneciente CORE-
SAM.

¢ Preparar e implementar 1 taller mensual a distancia
¥/ © presencial de sobrecarga en cuidados u otra temé-
tica que se levante de los participantes del diagndstico
inicial de la persona cuidadora a nivel psicolégico y
emocional entregando herramientas paramejorar la ca-

lidad de vida de los usuarios.
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& UNIDDS PO EL BREN COMGN
MUNICIPALIDAD DE CONCHALY
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

Actividad

Descripcion

Realizar 28 atenciones mensuales a
una o varias personas cuidadoras
de acuerdo a la evaluacién del Psi-
cdlogo/a, a domicilios o a distancia
de forma individual con una dura-

cién de 1 hora y 30 minutos,

Participar mensualmente en 1
reunion de equipo mensual y 1
reunién con funcionarios del de-
partamento de Asistencia Social,
unidades municipales, organizacio-
nes sociales y/o drea de salud per-
teneciente CORESAM.

Preparar e implementar 1 taller
mensual a distancia y/ o presencial
de sobrecarga en cuidadosu otra te-
matica que se levante de los partici-
pantes del diagnéstico inicial de la
persona cuidadora a nivel psicolo-
gicoy emocional entregando herra-
mientas para mejorar la calidad de

vida de los usuarios.

¢ Serealiza atenciones de Psic6loga a personascuidadorasen
domicilios y atenciones a distancia.

¢ Separticipa de reunién de equipo y con el programa de Dis-
capacidad de DIDECO.

¢ Serealiza un taller a distancia para la adquisicién de herra-
mientas psicolégicas, trabajando tematicas de individualiza-
cion con perspectiva de género a personas cuidadoras.
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# UNIDOS POR EL BIEMN COMUN

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

P R v
PSICOLOGA PROGRAMA DE ATENCION SOCIOCO UNITARIA DE PERSONAS CUIDADORAS DE PERSONAS CON

LOG/CPLL /gsa
Distribucion:

e Contabilidad y Presupuesto
e DIDECO
® Archivo
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARRCLLO COMUNITARIO
DEPTOQ. ASISTENCIA SOCIAL

Medio de Verificacion

Serealiza atenciones de PsicSloga a personas cuidadoras en domicilios y atenciones a distancia

1. Margarita Lopez. Registro fotografico. Atencién via Google Meet.

2. Yarella Oportus. Registro fotografico. Atencidn via videoliamada.
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o GENTENRS PO EL BIEN COMGK

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
BIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIC
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

3. Daniela Puebla. Registro fotogréfico. Atencién via Google Meet.
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

5. Aurora Marchant. Registro fotogréfico. Atencidn via Google Meet.

6. Alicia Moraga. Registro fotografico. Atencién via videollamada,
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTQ. ASISTENCIA SOCIAL

7. Eugenia Rojas. Registro fotografico. Atencién via videollamada.

8. Margarita Lépez. Registro fotografico. Atencién via Google Meet.
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f LR S PO EL BIEM COMGRN

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARRQLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

9. Rigoberto Aguirre. Registro fotografico. Atencién via llamada telefénica,

10. Gloria Segovia. Registro fotografico. Atencidn via Goecgle Meet.
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIC
DEPTQ. ASISTENCIA SOCIAL

11. Mari6n Torres. Registro fotogréfico. Atencidn presencial.

12. Eugenia Rojas. Registro fotografico. Atencidn presencial.
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

13. Rigoberto Aguirre. Registro fotografico. Atencién presencial.

14. Rigoberto Aguirre. Registro fotografico. Atencion presencial.
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f6 LENIDOE: PO KL BHEM CORAN

MUNICIPALIDAD DE CONCHALIL
DIRECCION DE DESARRCLLO COMUNITARIO
DEPTOQ. ASISTENCIA SOCIAL

15. Gloria Segovia. Registro fotografico.

16. Jeanette Yafiez. Registrofotografico.

Atencidn via Google Meet.

Atencidn via Google Meet.

11
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALL
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

17. Daniela Puebla. Registro fotografico. Atencién via Google Meet.

T R e agings A 8

18. Margarita Lopez. Registro fotografico. Atencidn via video llamada.
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# LENGDOE PO TLBIEN CHMIIN

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

19. Rigoberto Aguirre. Registro fotografico. Atencién via llamada telefénica.

20. Angélica Berrios. Registro fotogréfico. Atencidn via llamada telefénica.

Angelica Berrins CC

13
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTQ. ASISTENCIA SOCIAL

21. Aurora Marchant. Registro fotografico.

Atencion via Google Meet.

22. Teresa Castillo. Registro fotografico. Atencién via Google Meet.

14
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MUNICIPALIDAD DE CONCHAET
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

23. Rigoberto Aguirre. Registro fotografico. Atencién telefénica.

Rigeoberto Aguirre CC

24. Gloria Segovia. Registro fotografico. Atencidn via llamada telefénica.

15




: ',
CONCHAUI

# LEMIOOE POR EL BIEN COMUK

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

25. Daniela Puebla. Registro fotografico. Atencion via llamada telefénica.

26. Angélica Berrios. Registro fotografico. Atencién via video llamada.
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALE

DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIC
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

27. Margarita Lopez. Registro fotogréfico. Atencién via video llamada.

28.Alicia Moraga. Registro fotografico. Atencién presencial.
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AR SO L0 BIEN CORRLIR
MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPTO. ASISTENCIA SOCIAL

Taller grupal. Registro fotografico. Atencidn via Google Meet.
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# URHITONS PO EL BOE N AR,

ACTA ATENCIONES PSICOLOGICAS

En el presente documento detalla las atenciones del mes de Agosto con fecha

31/08/2024

Numero de atenciones y reuniones: 28

Nombre del participante Diay fecha Medios de verificacion

1. Margarita Lépez 01/08/2024 Registro fotografico. Atencién via
Google Meet.

2. Yarella Oportus 01/08/2024 Registro fotografico. Atencidn via
videollamada.

3. Daniela Puebla 02/08/2024 Registro fotografico. Atencién via
Google Meet,

4. Eugenia Rojas 02/08/2024 Registro fotogréfico. Atencién via
videollamada.

5. Aurora Marchant 08/08/2024 Registro fotogréfico. Atencidn via
Google Meet.

6. Alicia Moraga 08/08/2024 Registro fotografico. Atencién via
videollamada.

7. Eugenia Rojas 08/08/2024 Registro fotografico. Atencién via
videollamada.

8. Margarita Lépez 08/08/2024 Registro fotogréfico. Atencion via
Google Meet.

9. Rigoberto Aguirre 09/08/2024 Registro fotografico. Atencién via
llamada telefénica.

10. Gloria Segovia 13/08/2024 Registro fotografico. Atencion via
Google Meet.

11. Marién Torres 17/08/2024 Registro fotografico. Atencion
presencial.

12. Eugenia Rojas 17/08/2024 Registro fotografico. Atencién
presencial.

13. Rigoberto Aguirre 17/08/2024 Registro fotografico. Atencion
presencial.

14. Rigoberto Aguirre 18/08/2024 Registro fotografico. Atencidn
presencial,

15. Gloria Segovia 20/08/2024 Registro fotografico. Atencidn via
Google Meet.

16. Jeanette Yéfiez 21/08/2024 Registro fotografico. Atencidn via
Google Meet.

17. Daniela Puebla 21/08/2024 Registro fotografico. Atencidn via
Google Meet.

18. Margarita Lépez 22/08/2024 Registro fotografico. Atencion via

llamada telefénica.
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19. Rigoberto Aguirre 22/08/2024 Registro fotografico. Atencion via
llamada telefénica.

20. Angélica Berrios 23/08/2024 Registro fotogréfico. Atencién via
Google Meet.

21. Aurora Marchant 26/08/2024 Registro fotografico. Atencion via
Google Meet.

22. Teresa Castillo 26/07/2024 Registro fotografico. Atencidn via
Google Meet.

23. Rigoberto Aguirre 26/07/2024 Registro fotografico. Atencién via
[lamada telefénica.

24. Gloria Segovia 27/07/2024 Registro fotografico. Atencién via
ltamada telefénica.

25. Daniela Puebla 27/08/2024 Registro fotografico. Atencion via
Google Meet.

26. Angélica Berrios 28/08/2024 Registro fotografico. Atencion via
video llamada.

27. Margarita Lépez 28/08/2024 Registro fotografico. Atencion via
video llamada.

28. Alicia Moraga 30/08/2024 Registro fotografico. Atencién via

presencial,

Por ultimo, se explica que el presente documento tiene por objetivo verificar el debido

funcionamiento de las atenciones.
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALIL REGULARIZA CONTRATO HONORARIO
Secretaria Municipal SUB-21 SUSCRITO CON DONA FRANCIS-
CA PAZ ALBORNOZ SEPULVEDA.-

0 1 AGD 2004
CONCHALI

DECRETQ N’ éZA

LA ALCALDIA DECRETO HOY:

VISTOS: Memoriandum N° 780 del 10.07.2024 de la
Jefa del Departamento de Desarrollo y Gestion de Personas; Memordndum N° 316 del 21.06.2024
de la Directorn de Asesoria Juridica; Memordndum N° 824 del 19.06.2024del Depto. de
Desarrolto y Gestién de Personas; Certificado de Disponibilidad Presupuestaria N° 391 del
14.06.2024 de! Departamento de Confabilidad y Presupuesto; Memordndum N° 648 del
10.06.2024 de la Direccién de Desarrolic Comunitario; Decreto Exento N° 600 del 03.06.2024
Aprueba Programa de Atencién Sociocomunitaria de Personas Cuidadoras de Personas con
Discapacidad y/o Dependencia y Cometido a8 Honorario; Y TENIENDO PRESENTE las
facultades y atribuciones que me confiere la Ley N°18.695, Organica Constitucional de
Municipalidades,

DECRETO:

REGULARIZASE Contrato a Honorario
Sub 21, de fecha, 15 de Julio del afio 2024, entre la MUNICIPALIDAD DE
CONCHALL, corporacién auténoma de derecho piiblico, RUT N° 69.070.200-2,
representada por su Alcalde RENE DE LA VEGA FUENTES, profesién Constructor
Civil, cédula nacional de identidad N°® 13.918.850-0, ambeos con domicilio en Avenida
Independencia N° 3499, comuna de Conchali, ¢n adelante también "la
Municipalidad", por una parte y por la otra don (8) don (a) FRANCISCA PAZ
ALBORNOZ SEPULVEDA, cédula nacional de identidad N° 18.614.594-1, con
domicilio en Avenida José Pedro Alessandri N° 366 departamento 14 Block B, comuna
de Nuiioa, se ha convenido el siguiente contrato a honorarios acorde con las facultades
del Articulo 4° de la Ley N° 18.883 y su Jurisprudencia.

PRIMERO: La Contraloria General de la Republica el 10 de enero del 2023 instruyo
a las municipalidades a través de Dictamen E296951 que en razén al articule 76 de la
ley 21526 QUE otorga reajuste de remuneraciones a las y los trabajadores del sector
piiblico, concede aguinaldos que sefiala, concede otros beneficios que indica, y
modifica diversos cuerpos legales, para efectos del articulo 4 de la Ley 18883 que
aprobo el Estatuto Administrative para fancionarios municipales, se tendrian come
cometidos especificos los servicios que se presten por las personas contratadas en
actividades o programas comunitarios con carge al subtitulo 21, ftem 04, asignacién
004, del Decreto N° 854, de 2004, del Ministerio de Hacienda, que determina
Clasificaciones Presupuestarias,

En virtud de lo anterior en sesién ordinaria de fecha 16 de mayo del 2024, ¢l Concejo
Municipal aprobé cometidos, para la contratacién a honorarios de la Direccién de
Desarrollo Comunitario conn el cometido: “Desarrollar el manejo de cuidado vy
autocuidado apovando a personas cuidadoras de personas con discapacidad v/o
dependencia en el ambito individual v familiar, a través de atenciones al domicilio v a
distancia”, Lo anterior, tiene fundamento en ¢l marco del Programa de “De Atencién
Sociocomunitaria de Personas Cuidadoras de Personas con Discapacidad y/o
Pependencia”. sancionado por Decreto Exento N° 600 de fecha 03 de junio del 2024, que
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¢ Realizar 28 atenciones mensuales a una o varias personas cuidadoras de
acuerdo a la evaluacién del Psicologo/a a domicilios o a distancia de forma
individual con una duracién de 1 hora y 30 minutos.

» Participar mensualmente en 1 reunién de equipo mensual y 1 reunién con
funcionarios del Departamento de Asistencia Social, unidades municipales,
organizaciones sociales y/o Area de salud perteneciente CORESAM.

e Preparar e¢ implementar 1 taller mensual a distancia y/o presencial de
sobrecarga en cuidados u otra temdtica que se levante de los participantes del
diagnéstico inicial de la persona cuidadora a mivel psicolégico y emocional
entregando herramientas para mejorar la calidad de vida de los usuarios,

Unidad Técnica: Direccién de Desarrollo Comunitario.

TERCERO: Se deja constancia que ¢l trabajo especifico se realizard desde el 01 de
junio hastsa ¢l 30 de septiembre del afio 2024,

Se hace presente que don (a) FRANCISCA PAZ ALBORNOZ SEPULVEDA, ha
prestado sus servicios, ejecutando con ellos su labor en virtud del Programa, desde el
01 de junio del afio en curso, no formalizindose ¢l presente instrumento por razones
de orden administrativo.

CUARTO: La Municipalidad pagarda a don (a) FRANCISCA PAZ ALBORNOZ
SEPULVEDA, con cargo a los fondos del Programa individualizado en la cliusula
primera del presente instrumento, entre los meses de junio a septiembre la suma bruta
mensual de $ 625.000.- (seiscientos veinticinco mil pesos), menos el impuesto que le
afecte.

El prestador de servicios no tiene derecho a ningin otro pago o beneficio que los
honorarios pactados, siendo de su cargo exclusivo Ia declaracién y pago de las
cotizaciones previsionales, de salud, de enfermedades profesionales y accidentes del
trabajo como independiente, segiin lo dispuesto en la Ley N°20.255.

QUINTO: Don (a8) FRANCISCA PAZ ALBORNOZ SEPULVEDA, se obliga a ejecutar
¢l trabajo encomendado y a rendir cuenta de su gestion acompadfiando un informe del
trabajo realizado dentro del plazo establecido en el presente instrumento, ¢l que debera
ser recibido conforme y autorizado por la Unidad Técnica: Director(a) de Desarrollo
Comunitario o quien la subrogue en su oportunidad, la cual evaluard y aprobari el
desempeiio para ¢l pago de honorarios, segin lo dispone el Programa.

El Pago ser retenido en caso de incumplimiento de esa obligacitn, hasta que don (a)
FRANCISCA PAZ ALBORNOZ SEPULVEDA, de estricto cumplimiento a lo
seiialado anteriormente,

SEXTO: Se deja expresa constancia que don (a) FRANCISCA PAZ ALBORNOZ
SEPULVEDA, no es dependiente ni empleado de La Municipalidad, realizando su
trabajo especifico, sin un vinculo de dependencia y subordinacién; actuando en su
calidad de prestador de servicios independiente, no teniendo derecho a ningun otro
pago fuera de los expresados en este contrato.

No le ser aplicable lo contenido en ¢l Dictamen N°E173171/2022 de fecha 10 de enero
ds M7 emitidn nar Ia Contraloria General de 1a Reoablica.
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En el caso de que don (a) FRANCISCA PAZ ALBORNOZ SEPULVEDA, ponga
término anticipado al contrato, debera oficializar con 15 dias de anticipacién a la
Unidad Técnica: Direccién de Desarrollo Comunitario, y tendri igual obligacion de
presentar el informe del Gitimo mes de vigencia del contrato.

OCTAVO: Se deja expresamente establecido, atendida la naturaleza de este contrato,
que son competentes para conocer y fallar las contiendas que se originen con ocasién
de su incumplimiento, los tribunales ordinarios de justicia de competencia civil de la
cindad de Santiago.

NOVENO: La personeria de don RENE DE LA VEGA FUENTES, para comparecer
en su calidad de Alcalde y representante legal de la Municipalidad de Conchali, consta
de Acta de Proclamacién del Primer Tribunal Electoral de Ia Region Metropolitana de
fecha 22 de junio de 2021,

IMPUTACION: 2104004004 De Programas Sociales

ANOTESE, COMUNIQUESE, REGISTRESE y
ennar par sistema al SIAPE el presente Decreto y TRANSCRIBASE 2 las

DAF - 'DIDECO - Desarrollo y Gestién the
O.P.L.R. — Secretaria Municipal. -Art, 7° letra g} Lex N° 20.285
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI APRUEBA PROGRAMA “DE ATENCION §0O-
Secretaria Municipal CIOCOMUNITARIA DE PERSONAS CUIDA-
DORAS DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD
Y/ DEPENDENCIA* Y COMETIDOS HONQ-
RARIOS DE LA DIRECCION DESARROLLO
COMUNITARIO.-

03 JuN 22

CONCHALL,

pecreTo EXENTO N ()

LA ALCALDIA DECRETO HOY:

VISTOS: Memorindum N° 261 dei 16.05.2024 de
Asesoria Juridica; Certificado emitide por ¢l Secretario Municipal del acuerdo adoptade por
¢l Conceje en su sesion ordineria de fecha 16.052024; Memorindum N* 309 de) 13.03.2024 de
In Direecién Desarrollo Comunitsrio; Devaelve sin Visar N° 21 del 28.02.2024 de Controk;
Memorfndum N® 220 del 16.02.2024; Memordndum N° 126 del 23.01.2024 y Memorindum
N® 435 del 23.04.2024 todos de In Directora Desarrollo Comunitario;Programa “De Atencién
Sociocomunitaria para Personas Cuidadorss de Personas con Discapacidad yio
Dependencia™; Certificado Presupuestario N° 62 del 24.01.2024 del Departaments de
Contabilidad y Presupuesto; y TENIENDO PRESENTE las facultades y atribuciones que me
confiere la Ley N°18.695, Orgdnica Constitucional de Municipalidades,

DECRETO:

1.- APRUEBASE ¢ Programa “DE ATENCION
SOCIOCOMUNITARIA DE PERSONAS CUIDADORAS DE PERSONAS CON
DISCAPACIDAD Y/O DEPENDENCIA",

Objetivo: Apoyar a vecinas y vecinos que se dedican permanentemente a cuidar un
familiar con algin tipo de discapacidad y/o dependencis severn, moderada o leve.

El presente programa se enfoca en promover espacios de autocuidado, empoderamiento e
informacién relacionado 3 los cuidados, trédmites sociales municipales a los domicilios y
vinculacién con redes lacales sociocomuanitarias

Ei Programs forms parte integrunte del Decreto, enamerado del 1 al 18,

IMPUTACION: 2104004004 De Programas Sociales

2.- APRUEBASE los siguiente Cometidos para la
BDireccitén Desarrollo Comuaitario del Programa “De Atencién Sociocomupitaris de Personas
Cuidadoras de Personas con Discapacidad y/o Dependencia®, en virtud de lo instruido por Iz
Coniraloria Geoeral de ia Republica en sy numeral VI, - “Situacién de los programas o
actividades Municipales que se indican” del Dictamen E N° 296951 del 10 de enero de 2023:

COMETIDOS

COMETIDO 1: Desarroliar of manejo de cuidado y autocuidado apoyando a personas cuidadoras
de personas con discapacidad y/o dependencia en ¢l Amblte individual y familiar, 3 través de
atenclones al demicilio y a distanciz,

Ty I
Cantidad: lcarge ¥ :* e 6ﬂw PO Rl Ly
Duracids: £1.06.2024 al 30.09.2024 4 meses de ejecucion.

1
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Honorario brute: § 625,000 mensusl
Honorario tatsl bruto periodo 04 meses § 2,500,000

Perfil: Profesional Paicdlogo (a)

COMETIDO 2: Prestar servicios de masoterapia para ¢f cuidado y antocuidada, & través de visitas
domicilisrias, destinado a personas cuidadoras y/o personas con discapacidad y/o dependencia.

Cantidad: leargo —® 112200 Tlooald Vit 2ias

Duracién:  01,06.2024 al 30.09.2024 4 mieses de ejecucion.

Honorario brute:  § 625.000 mensual

Hoaorario total bruto periodo 04 meses $ 2.500.000

Perfil: Masoterapeuts, Persons con experiencis en ¢l desarrollc del mancjo del autockidado,

apoyande a persopas cuidadorss de personms con discapacidad y/o dependencia en el imbito
individual y familiar 2 través de terapia complementuria,

COMETIDO 3: Apoyar y fortalecer las vimculaciomes y derivaciones a las redes locales y
comunitarizs del territorio, hacin las perspos cuidadorss de familias con discapacidad y/o

dependencia. . S \ :
s . 47,("»,“. l:- -’,‘:ﬁ’.' AT b e ¢
Cantidnd: 2 cargos . : U/"W e }{:C’_P\ e o

Honorario bruto:  § 625.000 mensuai

Honoraria total bruto periodo 04 meses § 5.000.000

Duracidn:  01.06.2024 ai 30.09.2024 4 meses de ejecucida.

Perfil: Gestor/a Comunitario, Persona con experfencia en ia orientacidn, scompadamiento y
derivacibén » personus culdadoras de personas com discapacidad y/o dependencia y su vinculacién
cont las redes focales ¥ ayudas sociales. A través de la expertiz social, territorial ¥ comnaitaria.

. ‘/:'

ANOTESE, COMUNIQUESE Y TRANSCRIBASE o
unicipabes, becho ARCHIVESE.

‘Alcaldia - Control - Juridico - Adm. Mun
Finsuzas ~ DIDECO - Sec. Municipal
Personal ¥ Remuncraciones - O.P.LR.

Art. T letra g} Ley N7 20,283/




