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RMONTE PATRIA

y

ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE MONTE PATRIA
DIRECCION JURIDICA

MAT: Establece Y confiere
Directora Red Comunal de Salud
de firma “Por orden del Alcalde”,-

funciones y facultades
y delegacién de facultad

MONTE PATRIA, 01 de marzo de 2017..

DECRETO ALCALDICIO N° 2.771.-
VISTOS:

La Constitucion Politica de Ia Republica de Chile:
l.a Ley N° 18.575, Organica Constitucional de Ba'ses Generales de |
La Ley N° 18.695, Organica Constitucional de Municipalidades:
L.a Ley N° 18.883, Estatuto Administrativo para Funcionarios N'Ium'c’ les;
- La Ley N° l?.378, Estatuto de Atencion Primaria de Salud M~unicipull'pa o
= Lo establecido en la Ley N° 19.880, que establece Bases de Jos Pro,ccdi ic
que rigen los Actos de los Organos de la Administracion del Estado; e

- ElI Decreto Alcaldicio N° 14 729, del 06 de dici
A ) ciembre e aprue é i
Alcalde y Concejales, periodo 2016-2020; mbresde 2016, que aprucba la asuncion de

{'II Decreto Alcaldicio N° 15.471, del 22 de dicicmb;c d.e 2016;
Salud Municipal para el afio 2017; ' :
21 Decreto Alcaldicio N° 2.204, del 15 de febrero de 2017,
dona Yovana Carmen Munoz Jofré;

IEn uso de las facultades inherentes a mi cargo, y

a Administracion del Estado;
ntos Administrativos

que aprueba el Presupuesto de

que autoriza contrato a plazo fijo a

CONSIDERANDO:

ey L. Que mediante Decréto Alcaldicio N° 2.204, del 15 de febrero de 2017, se autorizé el contrato a
[ <80 ,\)lluzu fijo de dona Yovqnu del Carmen Muiioz Jofré, kinesiologa, cédula nacional de identidad N°
“;2.()()6.144—2, como Dircctora de la Red Comunal de Salud, de la comuna de Monte Patria, como
‘parte de la Dotacion de Salud del afio 2017, a contar del 10 de febrero al 31 de diciembre del ano
“eurso.
& 2. La necesidad de establecer las funciones y atribuciones que tendra con motivo del cargo a
2ICrCEr.
:)':lc ademas, con el objcto de otorgar mayor eficiencia, agilidad y fluidez a la gestion municipal,
c\n materia de personal, se procedera a dclcgar‘ la faculta (lc_ firma, confor.mp lo dispuesto en el
articulo 63 letra j) de la Ley N° 18.695, Orgéanica Constitucional de Mun-1|C{pal‘cs, en Vl.{lgfl _(.ic!
-ual el alcalde podra delegar el ejercicio de parte de sus atribuciones exclusivas en funcionarios
Gual ¢ 8 3 desi salvo las contempladas en las letras ¢) y d) y
de su dependencia o en los delegados que csigne, salv : o migleambiotea § o
la presidencia del consejo comunal de seguridad "pubh?.‘l. l’gua.mcn e 2?{,‘0.‘,.,- 2 f:
para firmar, bajo la formula "por orden del alcalde”, sobre materias especificas.

W

DECRETO:

ZCANSE (:()NF‘ ERAN 1 ¥ 1 o] b al de Salud, de la comuna de

|,S I AB],I‘: y SE a lﬂ Dll'eCtOIa de lc Red Comund : ! b .

V"[() l‘ 1a d()l-la-iOV'dn']IdCl Carmen Munoz JOﬁ'é, cédula nacional de identidad N° 12.066.144
nte Patria, 2

2. las siguientes funciones y facultades: | |
supervisar y controlar las actividades del Departamento de Salud,

1.

1) Programar, dirigir, coordinar,
Consultorio y Postas Rurales.
2) Delegar en cada una
ar - la efectiv
3) Velar por la ’ | |
16di stencial
¥ ini i iodicamente la gestion asis
o i ccnico- inistrativo, evaluar perioc T st Asist
B i o B e de Sz;lud Familiar (CESFAM) y Postas Rurales.

. Centros s legales, horas
g Dcpm.mmcndtO 'dc' Sl;l:tll(\ios permisos sin goce de sueldo, feriados legales,
isos administre ,
permisos

: dinari sionarios del
lementario de trabajos extraordinarios, de los ﬁ(llnc leban ser
o lvo en aquellos casos en que los referidos deban s
sa §

i § i écnico-administrativas.
i i iferentes funciones técn A _ ‘
et e las acciones asistenciales y

a coordinacion y complementacion entre
i

y n(lmmistx'uliv'
i Au{::f}lo uso del desc ple:
le Salud, CESFAM y Postas, i
e g 'dCI' Mc'alldeinistrativo el funcionamicnto del Depurtamen%p demsqa 3;1
lcqulp?.t?cg:xcc::dé:qla sclcccic‘;n del personal adccuadlcz .i/(-;w;c?)?::, para
R |’OSlﬂT EL:)rl?llit:;cti))?':ct;c‘zsislcncialcs que establecen las normas, planes
miento a las

: sto.
presupuc ) ) o ‘
i - ite al, Servicio de
'lelnISISllaLl‘il()i;w'\ciﬁn que se realicen en el Hospital local, Sci
nes de coordinz:

extraordinari !
Departamento de S
autorizados directamen

6) Organizar con amas del

cumpli e
Ministerio de Salud S¢ presuy
7) Dirigir el equipo teenico

icipar as r io
8) Participar en las reun

instituci s de salud. S 14 ‘G idad.
esicon INEUME L0 o cion local con organizaciones de la comunid

de salud a postas rurales 'ylls,s ac
\acién técnica y de participacion ¢

taciones Médicos Rurales

> ‘as reunion Comtan
B o instancias de participa . e
le los funcionarios.

0) Participar en 1 - pe 2
l)l()) Conocer ¢l calendario (l(,(ljgx:lil: ek 2
1EMR), ademas de las fechas de activi
(IEMIK), @ as




ILUSTRIS MUNICIPALIDAD D18 MONTE PATRIA

DIRECCION JURIDICA

11) Programar en conjunto con ¢l Comité Bipartito de Capacilacion, ¢l calendario de cursos de

perfeccionamiento y capacitacion, de acuerdo al presupucesto y la Ley N° 19.378.

12) Presentar anualmente proyecto de presupuesto del Departamento de Salud al Alealde y

Concero Municipal.

3) Estudiar vy presentar junto al cquipo técnico-administrativo proycclos para ampliar las

acciones de sahud y/o mejorar cquipamicnto ¢ infracstructura.

1+h) Istribuir documentacion legal del Departamento.
15) Visar los Decretos de Pago.
16) Elaborar y presentar al Servicio de Satud Coquimbo la dotacion anual de personal para la Red

de Salud comunal.

2.

5.

AUTORIZASE a doAa Yovana del Carmen Munoz Joft¢, ¢n su calidad de Directora de 1a Red
Comunal de Salud de Monte Patria, a contar de esta fecha, 1a delegacion de facultad de firma, bajo
lh formula “Por orden del alcalde”, e¢n materia de personal, para firmar los decretos que
autorizan  permisos administrativos, permisos sin goce de sueldo, feriados  legales, horas
extraordinarias y/o uso del descanso complementario de trabajos cxtraordinarios, de todos los
funcionarios del Departamento de Salud, Centros de Salud Familia (CISSIFAM) y Postas.

L delepacion de facultad de firma que por este acto se conficre, podra ser dejada sin efecto en
cualquier mormento, previa revocacion del presente decrceto

Cuando la delegada no se ecncuentre ¢en funciones por motivo de licencias médicas, permisos, uso
de feriado legal o cualquicr otra forma que le impida actuar, las funciones seran asumidas por ¢l
Jefe del Departamento de Salud Municipal o quien lo subrogue legalmente.,

sin perjuicio de lo anterior, ¢l Alcalde o ¢l Administrador Municipal podran cjercer, por si solos,
cada una de las [unciones y facultades establecidas mediante ¢l presente acto, cuando estimen
que por razones de buen servicio asi lo requieran,

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.
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UNIDAD DI RECURSO HUMANO

MAT.: AUTORIZASE CONTRATO PLAZO FI1JO &
FUNCIONARIO QUE SE INDICA.

DECRETO ALCALDICIO: N° 2.204.-
MONTE PATRIA, 15 de Febrero de 2017

VISTOS:

- La Constitucion Politica de la Republica de Chile;

lLa Ley N° 18.695, Organica Constitucional de Municipalidades, e¢n matena de
gestion Municipal, publicada en el Diario Oficial con fccha 03 de Mayo cel 2000;

61 Decreto Fuerza Ley NY 1-3063 de Servicios Traspasados a la Gestion Municipal,
Ley N° 19,378, Estatuto de Atencidon Primaria de Salud,;

£l Acta de Instalacion del Concejo Municipal de Monte Patria, de fecha 06 cle
Diciembre de 2016;

Decreto Alcaldicio N® 14.729 de fecha 06.12.2016, que aprueba la asuncion de
Alcalde y Concejales para ¢l periodo 2016 ~ 2020;

Decreto Alcaldicio N° 14.823, del 07.12.2016, que nombra al Administrador
Municipal;

Dccereto Alcaldicio N 14.962 de fecha 09.12.2016, que faculta al Administrador
Municipal Ja delegacion de firma “por orden del Alcalde”

Decreto Alcaldicio N° 15,471 de fecha 22 de Diciembre 2016 que aprucba
Presupuesto Salud para el afio 2017.

- IEn uso de las facultades inherentes a mi cargo:

'

t

DECRETO:

1.- AUTORIZASE Contrato Plazo IMijo y NOMBRASE a Dona YOVANCA DEL
CARMEN MUNOZ JOFRE, C.1.12.066.144-2, como Kinesiodloga, para las funciones
de Director Red Comunal de Salud, para la Dotacion de Salud del ario 2017 de la
Comuna de Monte Patria, a contar del 10 de Febrero del 2017 y hasta ¢l 31 de
Diciembre del 2017, con una Remuneraciéon Mensual Bruta de acuerdo a la
Categoria B, Nivel 5, Escalaféon de la Ley 19.378; por un total de 44 hrs.
semanales.

2.- IMPUTESE al subtitulo 21, Item 02, “Personal a Contrata”

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.-

SECRETARIO MUNICIPAL ALCALDE
VB JDC/FCR/mom.
Distribucion:
Repistro Electronico SIAPER — Contraloria
Secretaria Municipal
- Remuneraciones
Interesado
- Archivo,
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[LUSTRE MUNICIPALIDAD DE MONTE PATRIA
DEPARTAMENTO DE SALUL

UNIDAD DIE RIECURSOS HUMANOS

MODIFIQUESE DECRETO ALCALDICIO EN LA
MATERIA QUE SE INDICA.

DECRETO ALCALDICIO: N° 2.596
MONTE PATRIA, 24 de Febrero de 2017

VISTOS:

- l.a Constitucion Politica de la Republica de Chile;

- La Ley NY 18.695, Organica Constitucional de Municipalidades, en materia de
gestion Municipal, publicada en cl Diario Oficial con fecha 03 de Mayo del
2000;

- Ley N° 19.378, Estatuto de Atencion Primaria de Salud;

- Decreto Alcaldicio N°® 14.729 de fecha 06.12.2016, donde se senala la cleccion
del Alcalde y Concejales para el periodo 2016 - 2020;

- Decreto N° 14.823, del 07.12.2016, que nombra al Administrador Municipal;

- Decrcto  Alcaldicio N° 14.962 de fecha 09.12.2016, que facultad al
Administrador Municipal la delegacion de firtna “por orden del Alcalde”

- Decreto Alcaldicio N° 15.471 de fecha 22 de Diciembre 2016 que aprueba
Presupuesto Salud para cl ano 2017.

- IEn uso de las facultades inherentes a mi cargo:

CONSIDERANDO:
Decreto Alcaldicio N¢ 2.204 de fecha 15.02.2017, en ¢l cual se autoriza Contrato
Plazo Fijo de la Sra. Yovana del Carmen Munoz Jofre C.1.12.066.144-2
DECRETO:
1.- MODIFIQUESE cl Cambio del titular Dona Yovana del Carmen Munoz Jofre,
C.I. 12.066.144-2, Kinesiéloga, para las funciones de Director Red Comunal de

Salud

2.- SE MODIFICA EN LO SIGUIENTE: Dicc “Yovanca del Carmen Munoz Jofre.” v
debe decir “Yovana del Carmen Munioz Jofre”. '

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.-

SECRETARIO MUNICIPAL ALCALDE
‘\_/"Ufg\i
YMJ/FCR/mom.

Distribucién:

Contraloria Regional de Coquimbo

- Sceretaria Municipal

- Encargado Personal y Remuneraciones
- Interesado

- Archivo.



YOVANA MUNOZ JOFRE.
Roberto Gaete 430, Villa Sau Luis, Ovalle | 8 4742785 | yovi.m.2000@gmail.com

PEREIL.
Profesional experta cn gestion en salud, formada en gestion, desarrollo organizacion y calidad asistencial, con expericncia o
aestion directiva en atencion primaria, gestion clinica, optimizacion de procesos clinico-administrativos y proceso. de

acivditacion de calidad.

i"DUCACION -

UNIVERSIDAD DIEGO l’ORTALES,_i’chtl'u!md de Economia y Emprcs_d 2011-201%
Mugister en Desarrollo Organizacional y Gestion Estratégica de Personas.

UNIVERSIDAD DEL DESARROLLO, Facultad de Ingenieria 2009.2643
Magister en Gestion de Operaciones en Salud

SIVERSIDAD AUSTRAL DE CHILE, Faculiad de Medicina 2009-2010
syiplomado en Salud Familiar y Salud Pablica

UNIVERSIDAD CENTRAL DE CHILE, Facultad Ciencias de la Salud v' 20012602
diplomado en Gestion Estratégica de Salud

UNIVERSIDAD DE ANTOFAGASTA, Facultad Ciencias de la Salud 1990-14%.1
Ivinesiologs

UNPERIENCIA I’R(_)I“l‘iSIONAL

HSPITAL DR, ANTONIO TIRADO LANAS  Ovaile

4 Jtesional Ofteina de Calidad y Seguridad del Paciente Feb’15 — Actua!

o Subrogar a la Encargada de la Oficina de Calidad y Seguridad del Paciente del Hospital,

«  Desarrollar ¢l programa anual de calidad del Hospital.

o Supervisar el cumplimicento de los protocolos y planes institucionales.

« Capacitar a los equipos de los diferentes servicios y unidades clinicas del establecimiento en aspectos relacionados con
calidad y me¢jora continua.

v - Realizar vigilancia de eventos adversos y centinelas, considerando la gestion del riesgo.

v Lograr acreditacion en calidad como prestador institucional de AC de alta complejidad y mantenerla en el tiempo.

<« Apoyar la instalacion de una cultura de calidad y seguridad del paciente en la institucion.

- . R Ovalie
DEPARTAMENTO DE SALUD MUNICIPAL Apo’12  Dic’ld
Ascsor Téenico en Calidad Asistencial .
»  Planifiqué ¢ implement¢ ¢l inicio del proceso de acreditacion de prestadores de atencion primaria en 4 Centros de

Salud Familiar, liderando el equipo de calidad comunal integrado por 6 profesionales.
> Logr¢ coneretar la elaboracion y revision de 153 documentos: manuales de procedimientos, planes y programas de
catidad,
Alcance ¢l 90% de cumplimicnto de las caracteristicas obligatorias y sobre un 80% de las caracteristicas gcnémlcs de
la pauta de acreditacion de prestadores institucionales de salud.
« Participé en la gestién de convenios asistencial-docente con 7 casas de estudios superiores de formacion téenica v/o
profesional. e
» Ru(lzsc'nc' los procesos cl11.110.0—admml%tratlvos en la unidad Farmacia comunal, aumentando en 15% ol nivel de
cumplimiento en el abastecimiento de farmacos e insumos clinicos a los establecimientos de APS de la comuna
CENTRO DE SALUD FAMILIAR MAIPU santi
Subdirectora Administrativ: Santiago
b ‘tora Admimstrativa Nov’10 — Jul’12
-, 2

> Creé y lider¢ la Subdireceion Administrativa, conformada por 34 funcionarios.

, anifiaus ol Broces sreditacién de “Centro S tamiliar . ificacia Sister

° Pl.lnlhqu«. ¢l proceso de acreditacion de “Centro Salud Familiar”, que levé a la certificacion ministerial,

»  Desarrollé y optimicé fa capacidad clinica asistencial, incluyendo estimacioncs de oferta y demanda de horas profesionale:



(23 mddicos, [5 enfermeras, 6 nutricionistas, 5 kinesiologos, 5 psicologos, 13 odontologos y 10 matronas), redistribuvendo
recursos y mejorando el rendimiento del recurso profesional en 20%.

*  Redisené los procesos de transporte de pacientes (1 ambulancia y 2 moviles) en las unidad de paciente postrados, paciente
cronicos y emergencia, logrando aumentar las visitas domiciliarias en 30%.

DEPARTAMENTO DE SALUD MUNICIPAL Ovudic
Coordinadora AUGE Comunal Lue’08 - Get’ 16

»  Cumpli la implementacion la politica piblica AUGE correspondiente al nivel primario de salud en 6 instituciones de salud.

v Capacité regularmente a todo el personal de salud de la comuna, incluyendo médicos, matronas. dentistas, psicolopos.
kinesiologos, ademas técnicos y administrativos, en temas relacionados con GES.

o Logré el cumplimiento del 100% de las garantias GES generadas en los establecimicntos de APS de la red municipal.

»  Apoycalos monitores y digitadores SIGGES de los cstablecimicentos de APS de la comuna en el desarrollo de.sus funciones.

CENTRO DE SALUD PUNITAQUI Punitagui
Dircctora Mar*01 - Jul’¢7
«  Organicé y coordiné ol SOME del establecimiento,

Zarticipe en ¢l disciio y ejecucion del Plan Anual de Promocién de la Salud, alcanzando cada afio ¢l 100% de cumplimicnio.

<

de dicho plan.
o Lideré el proceso mediante el cual el Centro de Salud fue declarado como “Lugar de trabajo saludable”
= Lidere ¢l trabajo con la comunidad ¢ intersector, manteniendo activo cl Consejo Consultivo de Salud, durante todo ¢l

periodo.

»  Realicé control de gestion, monitoreo de indicadores, metas colectivas ¢ IAAPS y redisefio de procesos en-las dreas de
apendamicnto de profesionales.

Kinesiologa Clinica Ago’95 - Dic’97

+  Implementé el programa IRA en la comuna.

= Cumpli funciones como kinesiologa clinica IRA, ERA y rchabilitacion fisica. :

¢ Desarrolle programas de educacion para la salud en establecimientos cducacionales de ensciianza media y basica v
organizaciones comunitarias tanto territoriales como sociales.

«  Llabor¢ en conjunto con otros profesionales del establecimiento manuales de atencion para personal téenico de 'la unidad o
urgencia rural.

+ Realicé programa radial con sesiones semanales de temas relacionados con cuidados de la salud.

[NFORMACION ADICIONAL Y CAPACITACION

« lvaluadora Certificada del “Sistema Nacional de Acreditacion de Prestadores Institucionales de Satud”. Universidoad
Clentral, 2012,

v Mangjo de Sistemas informaticos SIGGES, SIS-Q, SIRH.

v 2urso Actualizacion en Prevencion y Control de Infecciones Asociadas a la Atencion de Salud, Hospital dc Ovalle, 2015

»  Curso Gestion de Procesos Asociados a Lventos Adversos, CGA Salud, 2015 '

«  Curso Introduccidn a la Gestion de Proyectos, BIG Group, 2015 : v

«  Curso Negociacion, Pontificia Universidad Catdlica de Chile - Teleduc, 2014

»  Curso Herramientas de Gestion Econémica-Financiera para Organizaciones y Empresas de Salud, Medwave, 2009

»  Curso Calidad en los Procesos Asistenciales, Medwave, 2008

+  Tutorial SIGGES, MINSAIL., 2006

»  Curso Tedrico Prictico Monitores y Digitadores SIGGES, Servicio de Salud Coquimbo, 2006

LI e
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CIVIL E IDENTIFICACION \

ChHdigo Verificacion:.
bfd9206G26ce

R

REPUBLICA DE CHILE 27972617
CERTIFICADD DE MACHMENTG
Uso exclusivo para ASIGNACION FAMILIAR
Civennscripeion : OVALLE

tyo. inscripeiodn e 823 Regyistro : Afe @ 1971

wembre inserite  : YOVANA DREL CARMEN MUAROYZ JOFRE

PRI

RLULL : 12.066.144-2
wecha nacimiento @ 18 Mayo 1971
Sexo : Femenino

Hombre del padre : BELUVIDIO DET ROSARIO MUROZ MARTINEZ

2L ULUN, del padre 5.265.836-5
Nombre de la madre: FLORA DEL CARMEN JOFRE J()I‘RI’E

R.U0.N. de la nmadre: 6.314.044-9
* PARA SER PRESENTADO EN INSTITIUICIONES PREVISIONALES *

FECHA EMISION: .
21 Febrero 2017, 11:38.
[HPUESTC PAGRDO - VALOR @ S 290
Tupreso ent OVALLE
KEGLON 1 COQUIMBO
CBS: La hora se incluye respecto de nacimientos ingcritos con o gale ‘ i
0 ye ? nac mtog <19 .08 < comprobanto de partbo dieide
el afio 2000 a la fechs © pen b v

Verifique documento en www . ragistrocivil.gob ¢l o a nuestro Calt Center 600 370 2 516 iios
celulares. La proxima vez, obtén este certificado en www.registrocivil.gob.cl. 000, para teléfonos fijus y

; |
- e —— e ———— I

Victor Rebolledo Salas

Timbre electrénico SRCel Jefo de Archive Gencral {s)

Incorpora Firma Electrénica

Avanzada
TR0A202 ~ RUM @ 12066144-2  945=6C
o wwwredisirocivil.gub. ol
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MUROZ
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HCAACRTO

YOVANA DEL CARMEN
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CERTIFICADO
AFILIACION

FOLIO N° CU12620495
CYBLERAGENCIA, 22 de FEBRERQO de 2017
AFP CUPRUM S.A., centifica gue la Sra.(ita) YOVANA DEL CARMEN MUNOZ JOFRE, R.U.T. 12.066.144-2,

ingresé al nuevo Sistema Previsional con fecha 10 de OCTUBRE de 1994 y se encuentra afiliado a esta
Adminisiradora de Fondos de Pensiones desde cldla 01 de SEPTIECMBRE de 1996.

Se extiende el presente certificado a peticion del interesado, para los fines que cstime conveniente.

—

Sorvicto al Cliente
Cupruom

La vigencia de este certificado es de 30 dias desde [a fecha de su enusién
- a auenticidad de este certificado [a podrd consUltar en NussIro siko weld .. wiay Cuprum.cl, opcion Vaiidar Certificacos
Para mas Informaclon llamenos at ‘¢ 600228 77 866 & 22 3470210




