RESOLUCION ADMINISTRATIVA N° 022-2018
GOBIERNO REGIONAL AMAZONAS-HRVFCH-UPER/J

Chachapoyas, 28 de Febrero de 2018.

VISTO:

El documento con Registro N° 1284275, mediante el cual la trabajadora PUERTA MAS LILI
ORISTELIA, solicita Licencia por Enfermedad, y;

CONSIDERANDO:

Que, el Articulo 109° del D.S. N° 005-90-PCM, Reglamento del Decreto Legislativo N° 276, Ley de
Bases de la Carrera Administrativa y de Remuneraciones del Sector Publico, establece: “Entiéndase por
licencia a la autorizacién para no asistir al centro de trabajo uno o mds dias. El uso del derecho de licencia
se inicia a peticion de parte y esta condicionada a la conformidad institucional. La licencia se formaliza con
la resolucién correspondiente”. Asimismo el Articulo 110° del mismo cuerpo legal sefiala “Las licencias a que
tienen derecho los funcionarios y servidores son a) Con goce de remuneraciones: - Por enfermedad”;

Que, de conformidad con el Art. 12° de la Ley N° 26790, Ley de Modernizacion de la Seguridad
Social en Salud, del Subsidio por Incapacidad Temporal establece en su numeral a.1) Tienen derecho al
subsidio por incapacidad temporal los afiliados regulares en actividad que cumplen con los requisitos
establecidos en el primer parrafo del Art. 10°% y el numeral a.3) “El derecho a subsidio se adquiere a partir
del vigésimo primer dia de incapacidad. Durante los primeros 20 dias de incapacidad el empleador o
cooperativa contintia obligado al pago de la remuneracion o retribucién. Para tal efecto, se acumulan los dias
de incapacidad remunerados durante cada ario. El subsidio se otorgard mientras dura la incapacidad del
trabajador, hasta un maximo de 11 meses y 10 dias consecutivos”;

Que, con documentos del visto la servidora nombrada serfiora PUERTA MAS LILI ORISTELIA, solicita
Licencia por Enfermedad por el periodo comprendido del 26 de Febrero al 27 de Marzo de 2018 (30 dias);
para lo cual la interesada ha cumplido con presentar el CITT N° A-155-00010480-18 emitido por ESSALUD,
acreditando su peticiéon;, en ese sentido, es necesario concederle Licencia por Enfermedad a la citada
trabajadora, el que se formaliza mediante la expedicion del presente Acto Resolutivo;

Estando a lo informado por el Area de Control y Asistencia, en uso de las facultades que confiere la
RESOLUCION DIRECTORAL N° 055-2017-G-R-AMAZONAS-HRVFCH/DE, y contando con el visto bueno de
Asesoria Legal y Direccion de Administraciéon del Hospital Regional “Virgen de Fatima” Chachapoyas;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- CONCEDER, Licencia por Enfermedad con goce de remuneraciones a favor
de dofia PUERTA MAS LILI ORISTELIA, servidora nombrada del Hospital Regional “Virgen de Fatima”
Chachapoyas en el cargo de Técnico en Enfermeria II, Nivel Remunerativo STA, por el periodo de TREINTA
(30) dias, considerados con eficacia a partir del 26 de Febrero al 27 de Marzo de 2018, y que serdn
abonados a cuenta de EsSalud en la modalidad de subsidio.

ARTICULO SEGUNDO.- Con Resolucién Administrativa N° 011-2018-GRA-HRVFCH-UPER/J de
fecha 06 de Febrero de 2018, se concedié a favor de la administrada TREINTA (30) dias de Licencia por
Enfermedad, los que sumados al presente hacen un total de SESENTA (60) dias consecutivos de Licencia

por Enfermedad.
ARTICULO TERCERO.- NOTIFICAR de lo actuado a los Organos Internos de la Institucion, e
interesado.
Registrese y Comuniquese,
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