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UNIVERSIDAD METROPOLITANA
DE CIENCIAS DE LA EDUCACION

MODIFICA RESOLUCION 100119/2017 QUE
APRUEBA BENEFICIOS 2017 PARA SOCIOS DEL
SERVICIO DE BIENESTAR DEL PERSONAL DE LA
UMCE.

RESOLUCION EXENTA N° 100378 24002007

SANTIAGO,

VISTOS: Lo dispuesto en la Ley N° 18.433, enel D.F.L. N° 1 de
1986; En el Decreto Supremo N° 378/2013, ambos del Ministerio de
Educacion; y en la Resolucion N° 1800/2008 de la Contraloria
General de la Republica.

CONSIDERANDO:

- El memorandum N° 13/2017 de la Jefa del Subdepartamento de

_Bienestar del Personal.

RESUELVO:

Modifiquese resolucién 100119/2017 gue aprueba beneficios 2017
para socios del servicio de bienestar del personal de la UMCE.

DONDE DICE:

“‘El segure Complementaric de Salud sera financiado por el aporte
del 2% de la remuneracidn imponible por afiliade, mas el aporte
extracrdinario de $5.000.-, como resultado de votacion realizada el

14 de diciembre de 2016.7

REEMPLACESE POR

“El seguro Complementario de Salud sera Tmanciado por el aporte

del 2% de [a remuneracién imponible por gffliado, y un copago por
Seguro Deptai de parte del afiliado de~$5.000 pesos mensuaies,
como ;_.___dﬁ:!%otaczon reahza el 14 de dlczembre de 2016,
‘ O




UNIVERSIDAD METROPOLITANA
DE CIENCIAS DE LA EDUCACION 0 u

SERVICIO DE BIENESTAR DE PERSONAL

MEMORANDUM N°18

L UMmcE
YEETG. Juripico

RECEp
DE : SRA. LORETO RUBIO BURGOS ;j& T{Z:@(i '—j_'D OCim EMT:}S
. r Ligry; é
f Pig:

A : SR. JAIME ACURA ITURRA T
JEFE DEPARTAMENTO JURIDICO

JEFA DE BIENESTAR DE PERSONAL

e
. recha: 5.’399_ 2"‘]‘,}————-_._
FECHA : 06 de abril de 2017 el o
! Pasar o
W%
REF. : Resolucion N°100119 / Para

De acuerdo a su Memorandum N094/2017, adjunto envio a usted
Actfas de Volacién por el financiamiento de este Servicio, realizada el 14 de

diciembre 2016.

Ademas, para complementar esta informacién Circular
N°02/2016 de Bienestar que informa el resulfado de esta eleccion.

Safuda afentamente.

Memo N°094 de Juridica.
Memo N°12 de Bienestar.
Circufar N°02 de Bienestar.

2 Actas de Votacion.
Resolucion con modificacion.

Adj.:

L}

CAMPUS MACLUL - Av. José Pedro Alessandri 774, Nufioa, Santiago
Teléfono: (56-2) 2412507 | Correo electronico: bienestar. personal@umce.ct
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Dﬁlaus

é/ ‘\‘:"‘Ir
S e
MEMORANDUM N° 094 /2017 NemEEt

A . LORETO RUBIO BURGOS
JEFE BIENESTAR DE PERSONAL

DE - :JEFE DPTO. JURIDICO
REF. :SUMEMO 13/2017
FECHA © oo b ABR QY

Sefior Jefe:

Con relacion al memordndum de la referencia, y de acuerdo a lo
indicado por el Contralor Interno, solicito a usted acompafar acta de
votacion.

Saluda atentamente;) 3 e

S ) o
g TN
b L

L}“ \J “ﬁET;'\]Q'JQL e &Na"‘*

Cc/archivo s\ﬁ-% BT 2%3*%?




UNIVERSIDAD METROPOLITANA
DE CIENCIAS DE LA EDUCACION

SERVICIO DE BIENESTAR DE PERSONAL

MEMORANDUM N°13

A : SR. JAIME ACUNA ITURRA
JEFE DEPARTAMENTO JURIDICO
DE : SRA. LORETO RUBIO BURGOS
JEFA DE BIENESTAR DE PERSONAL
FECHA : 21 de Marzo de 2014
REF. : Resolucion N°100119

! Libroi, ZDH‘ o Phsy: YS$—
. Feih'aj.._. N _.? !

Passrar . (AL

. umf;f

DEPTG. JURIDICO
RECEPCION DOCUMENTOS

C Paratas

Agradeceré a usted, modificar Resolucién de Beneficios

N°100119/2017, de acuerdo a lo siguiente:

I.CARACTERISTICAS DEL SEGURO MEDICO.

_ Péarrafo primero, debe decir: “El Seguro Complementario de Salud
sera financiado por el aporte del 2% de la remuneracion imponible por afiliado y un
copago por Seguro Dental de parte del afiliado de $5.000.- mensuales, como

resultado de votacion realizada el 14 de diciembre de 2016.”

Saluda atentamente.

,,,,,,,,

RETO RURIQ BURG

o

B!ENES TAR DE PERSONAL
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SERVICIO DE BIENESTAR DE PERSCNAL

CIRCULAR N’ 02

A - A TODOS LOS AFILIADOS AL SERVICIO DE BIENESTAR DEL PERSONAL
DE : SECRETARIO CONSEIO ADMINISTRATIVO DE BIENESTAR

REF | © CONSULTA FINANCIAMIENTO SEGURO DENTAL

FECHA - SANTIAGO, 15 DE DICIEMBRE DE 2016

. Estimados Socios: Cumplo con informar a ustedes el resultado de /as
votaciones, efectuadas ayer miércoles 14 de diciembre para financiar seguro dental del
proximo afio:

Total de Afiliados ; 598
Afiliados que votaron : 263
Votos nulos ; 2

Resuftados:

- Opcicn] ; 48
- Opcion 2 ; 153
- QOpcion 3 ; 60

En consecuencia a partir de enero 2017 se aplicard el descuento adicional
al aporte de $5.000.-mensuales

' Saluda atentamente.,




., UNIVERSIDAD METROPOLITANA
s DE CIENCIAS DE LA EDUCACION

' éERViCIO DE BIENESTAR DE PERSONAL

ACTA DE ESCRUTINIO

SEDE DEFDER

CONSULTA FINANCIAMIENTO DEL SERVICIOQ DE BIENESTAR
DEL PERSONAL PARA EL ANQ 2017

r e { i " Lo
Siendo las %50 horas del dia ”‘230%' Se procede a declarar cerrada
la votacién de la Mesa Receptora de sufragios y se procede a escrutar los votos
emitidos:

VOTOS PARA CONSULTA: -

1.— Si, quiero seguro dental con aporte i Z’
de $8.100.- segin valor UF.

2.- S, quiero seguro dental con aporte : H .....
- se $5.000.- mas IPC. anual g
3.— No quiero seguro dental ' R JP
RESULTADOS:

- Ntimero de afiliados con derecho a voto : ﬁl:'
- Numero de afiliados que votaron : 3:2‘
- Nimero de Cédulas nulas ; LA
- Numero de Cédulas en blanco S &
- Total de Cédulas Computadas : 22
—- Nuimero de Cédulas recibidas : W

- Nimero de Cédulas devueltas S A



> UNIVERSIDAD METROPOLITANA
2 DE CIENCIAS DE LA EDUCACION

SERVICIO DE BIENESTAR DE PERSONAL

Observaciones de situaciones planteadas:

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

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

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

la presente Acta, e! Ministro de fe, el Sefior Luis Ramiro Aguilar Baldomar,
Secretario General de la UMCE, el que a continuacién firma:

R /-

“RAMIRO AGUITA
LUIS RAMIRO ACUITAR BALDOMAR V* B® SECRETARIO GENERAL
SECRETARIO GENERAL DE LA UMCE
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SERVICIO DE BIENESTAR DE PERSONAL

ACTA DE ESCRUTINIO
SEDE CAMPUS MACUL

CONSULTA FINANCIAMIENTO DEL SERVICIO DE BIENESTAR
DEL PERSONAL PARA EL ANO 2017

1<
Siendo las fI'T" horas del dia l\ Lf{ZM(/b Se procede a declarar cerrada
la votacidn de la Mesa Receptora de sufragios y se procede a escrutar los votos
emitidos:

VOTOS PARA CONSULTA:

1.~ Si, quiero seguro dental con aporte : A_{é’
de $8.100.- segun vaior UF. :
2.- Si, quiero seguro dental con aporte : {L{Z/
se $5.000.- mas IPC. anual 5.1.
3.- No quiero seguro dental o ot
RESULTADQS:
- Nimero de afiliados con derecho a voto : 3?2"
- Ndmero de afiliados que votaron : Q‘Hi
- Niimero de Cédulas nulas D Z(
- Niimero de Cédulas en blanco : 0
- Total de Cédulas Computadas ; ZL&UI
- Nimero de Cédulas recibidas : 5}2’

- Niimero de Cédulas devueltas : 551




>, UNIVERSIDAD METROPOLITANA
) DE CIENCIAS DE LA EDUCACION

' SERVICIO DE BIENESTAR DE PERSONAL

Observaciones de situaciones planteadas:

En Santiago, siendo las /H{ .............. horas del dia /1"1’”2"“’~ suscribe
la presente Acta, el Ministro de fe, el Sefior Luis Ramiro Aguilar Baldomar,
Secretario General de ta UMCE, el que a continuacion firma:

YA

V' B SECRETARIO GENI!:'RAL




